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Kapitel 1: Indledning 
Problemfelt 
Der skal nu oprettes stofindtagelsesrum på Vesterbro. Dette sker for at nedbringe 
dødeligheden blandt stofmisbrugere og sætte mere fokus på skadesreducerende tiltag og 
behandling. Vesterbro har i mange årtier været det sted i Danmark med de største 
narkotikaproblemer, og debatten om, hvorvidt Vesterbro skal have stofindtagelsesrum, 
er heller ikke ny. På trods af problemet langt fra er nyt, er det til dags dato ikke blevet 
en realitet udover det mobile stofindtagelsesrum (om os: 15-03-2012), og er stadig i 
planlægningsprocessen. På statsligt niveau er der nu ved at blive banet vejen for 
etableringen af stofindtagelsesrum. De partier, der nu danner regering, er også de 
partier, der tidligere har talt for indførelsen af et stofindtagelsesrum. Derfor har det 
været ventet, at de ville tage initiativ til at vedtage opførelsen af disse rum nu, hvor de 
har magten til det. Sundhedsminister Astrid Krag fra SF har også givet udtryk for, at 
stofindtagelsesummene bliver en realitet og har udtalt følgende til Politiken:  
”Stofindtagelsesrum vil være en hjælp til dem, som i dag må sidde på  
trappestenen for at tage deres stoffer. Det er uværdigt, uhygiejnisk og 
farligt. Jeg håber, at rummene kan blive en realitet i efteråret 2012 eller i 
begyndelsen af 2013”.(Regeringen indfører fixerum til 
narkomaner:23.11.2011)  
 
De er nu så langt, at en ændring i loven om euforiserende stoffer, der muliggør 
etableringen af stofindtagelsesrum, er fremsat og træder i kraft d. 1. juli 2012. 
(Lovforslag: 10.3.2012) 
På kommunalt niveau er man nu der, at det er blevet vedtaget, hvor det første 
permanente stofindtagelsesrum skal ligge, nemlig på Mændenes hjem i Lille Istedgade, 
og dette vil efter planen stå færdigt i 2013. I mellemtiden vil der blive oprettet et 
midlertidigt stofindtagelsesrum i sundhedsrummene i Den Runde Firkant. 
(Stofindtagelsesrum i Mændenes hjem:19.4.2012) 
Processen fra forslag til, at der nu er fundet placeringer, har været lang. Både NGO’er, 
kommunale organisationer, lokale borgerne og aktører på det statslige niveau har været 
med i og haft indflydelse på denne proces og dens resultat. Men hvilken indflydelse har 
de forskellige aktører haft, og hvordan har de fået den?   
Page 4 of 100 
 
Vi har en forudindtagelse om, at for at en politisk løsning skal blive accepteret i højest 
mulige grad af de involverede parter og fungere så optimalt som muligt, så skal 
løsningerne udvikles ved hjælp af borgerinddragelse og brugerinddragelse. Altså skal 
de, det handler om, og de, der kan blive påvirket af løsningen, inddrages for at skabe 
den bedst mulige løsning. Annika Agger, der Ph.d. og Adjunkt ved Institut for Samfund 
og Globalisering ved Roskilde Universitetscenter, og Birgitte Hoffmann, der er Ph.d. og 
Lektor ved Institut for Planlægning, Innovation og Ledelse ved Danmarks Tekniske 
Universitet, har begge arbejdet meget med borgerinddragelse i beslutningsprocesser. De 
skriver følgende om, hvorfor politikere og planlæggere bør vægte borgerinddragelse:  
”Borgerdeltagelse kvalificerer planlægningen og tilfører ressourcer, da 
planlæggerne får øget adgang til viden. Der bliver skabt mere målrettede 
løsninger, da borgeren bedst ved, hvor skoen trykker. Borgerinddragelse 
styrker medejerskabet til beslutningerne, som gør, at projekter bliver 
forankret og vedligeholdt. Der skabes øget legitimitet og færre konflikter, 
da det åbner op for dialogen mellem borgere og politikere. Dialoger 
mellem forskellige instanser fungerer som læreprocesser, da de øger viden 
og kendskab.” (Agger og Hoffmann 2008: 12) 
 
Med udgangspunkt i denne argumentation vil vi undersøge de ikke umiddelbart 
observerbare strukturer omkring, hvordan og i hvilken udstrækning borger- og 
brugerinddragelse har fundet sted i processen vedrørende etableringen og placering af 
stofindtagelsesrum. Vi stiller os altså kritiske til, i hvilket omfang borger- og 
brugerinddragelse har fundet sted i denne proces. Dette fører os til følgende 
problemformulering: 
 
Problemformulering 
Hvilken indflydelse har de forskellige aktører haft på processen vedrørende oprettelsen 
og placeringen af stofindtagelsesrum på Vesterbro, og i hvilken grad har borger- og 
brugerinddragelse fundet sted? 
 
Arbejdsspørgsmål 
For at få en fast struktur i vores fremgangsmåde og analyse, har vi lavet nogle 
arbejdsspørgsmål, ud fra hvilke vi efter en policyanalyse af processen og dens aktører 
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vil kigge nærmere på, hvordan og i hvilken grad borger- og brugerinddragelse har 
fundet sted, hvis det overhovedet har fundet sted: 
 
 
• Hvordan og i hvilken grad er lokalborgerne blevet inddraget i 
beslutningsprocessen omkring oprettelsen og placeringen af stofindtagelsesrum 
på Vesterbro? 
 
• Hvordan og i hvilken grad er stofbrugerne blevet inddraget i 
beslutningsprocessen omkring oprettelsen og placeringen af stofindtagelsesrum 
på Vesterbro? 
 
Afgrænsning 
Vi afgrænser os til situationen på Vesterbro og kigger ikke videre på situationen 
omkring eventuel oprettelse og placeringen af stofindtagelsesrum i andre danske 
storbyer. Dette gør vi, da denne proces baner vejen og vil danne præcedens for 
etableringen andre steder i Danmark i fremtiden. Vores fokus ligger mest på det 
kommunale beslutningsniveau, da det er her, samspillet mellem alle de forskellige 
aktører reelt har fundet sted. På statsligt niveau fokuserer vi mest på lovgrundlaget der 
gør det muligt. Vi afgrænser os til samspillet mellem relevante statslige og kommunale 
organer, lokalborgere, stofbrugere og NGO’ere, der primært er organisationer, som 
støtter de socialt udstødte i samfundet, herunder stofbrugerne. I forhold til disse aktører 
er vi nødsaget til at afgrænse os til de mest relevante i processen. Dette gør vi både på 
grund af gennemskueligheden af processen, begrænsninger af den for os tilgængelig 
empiri og rapportens omfang.  
 
Begrebsafklaring 
Stofindtagelsesrum: Forstås som et rum for indtagelse af euforiserende stoffer. Det er  
en bred betegnelse i forhold til 'stofindtagelsesrum', som således betegner et rum, hvor 
stofbrugeren kun kan fixe og derved ikke kan indtage stoffer, der indtages på anden vis, 
for eksempel ved rygning. Således forstår vi ved begrebet 'stofindtagelsesrum'; et rum 
til indtagelse af stoffer, uanset hvilken type. 
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Stofbrugere /brugere: Forstås som en mere generel eller neutralt ladet betegnelse for 
narkoman eller stofmisbruger. Vi finder det mere passende at anvende betegnelsen 
'stofbruger', da vi i opgaven ikke forholder os til, om det at tage stoffer er positivt eller 
negativt ladet, og således ikke går ind og dømmer denne gruppe på baggrund af et 
misbrug. 
Lokalborger/beboere: Er det begreb, vi gør brug af, når vi betegner de lokale beboere 
på Vesterbro. 
 
Et historisk overblik 
For at give læseren et indblik i, hvilken kontekst problematikken vedrørende 
stofindtagelsesrum udspiller sig i, vil vi i dette afsnit kort introducere til 
narkosituationen på Vesterbro. I den forbindelse vil vi introducere til de behandlings- og 
kontrolinitiativer, der fra statens side er blevet sat i værk for at komme 
narkokriminaliteten til livs, samt hvilke kommunale og lokale behandlings- og 
forebyggelsesinitiativer, der er blevet sat i værk. 
 
I de sidste fyrre år er Vesterbro blevet det primære hjemsted for forbrug af og handel 
med narkotika i København, og det vurderes, at der på månedsbasis kommer 1.000 - 
2.000 forskellige stofmisbrugere på Vesterbro. Mere præcist er Vesterbros narkomiljø 
centreret omkring og fra Hovedbanegården til Gasværksvej, og er i dag specielt 
koncentreret ved Dugnad Cafe og Sundhedsrummet ved Halmtorvet. Som reaktion på 
byfornyelsen på Nørrebro i 1970erne og andre begivenheder i København 
koncentrerede byens narkomiljø sig i højere grad på Vesterbro. På trods af 
byfornyelsesprojekter i løbet af de sidste 30 år, består Vesterbro stadig af et særpræget 
narkomiljø, der kommer til udtryk på gadebilledet i form af stofmisbrugere, efterladte 
kanyler og narkotikahandel. (Vesterbro - historisk og nu : 20.3.2012) 
 
Stofbrug i sin moderne udgave kom frem med den nye ungdomskultur i 1960erne, og 
var i begyndelsen karakteriseret ved et rekreativt brug. Efterhånden bredte brugen af 
stoffer sig socialt og geografisk i Danmark, og brugen af stoffer, bl.a. af cannabis, blev 
efterhånden et alment kendt fænomen i landet. Stofbrug blev i en mere udpræget grad 
end tidligere forbundet med sociale problemer blandt unge og yngre voksne, og 
samtidigt med at omfanget af brugen stagnerede eller endog aftog, voksede der 
behandlingskrævende stofmisbrug frem. Stofmisbrugerne bestod primært af unge med 
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psykiske og sociale problemer, og begrebet ”ungdomsnarkomaner” blev for første gang 
brugt - en kategori af misbruger, der primært blev forbundet med heroinmisbrug. Siden 
1970’erne har narkorelaterede dødsfald været den primære katalysator for forandringer i 
dansk narkotikapolitik, der siden 1970 har hvilet på tre søjler: kontrol, behandling og 
forebyggelse. (Storgaard, 2000: 172 – 173) 
 
Myndighederne tog for første gang fat i problemstillingerne i forbindelse med de nye 
fænomener omkring stofmisbrug i 1969 ved en forstærkning af kontrolsystemer 
efterfulgt af initiativer på behandlingsområdet. Kontrolsystemet var klart det vigtigste 
aspekt i forhold til at komme problemstillingerne til livs, og kom til udtryk ved 
strengere straffe i 1975 fra 2 til 10 års fængsel i forbindelse med narkokriminalitet og et 
strengt restriktivt kontrolsystem. Dette har siden da været basis for dansk 
narkotikakontrolpolitik. Mht. behandlingsområdet blev der i 1970erne oprettet en lang 
række behandlingstilbud, oftest baseret på døgnbehandling for unge misbrugere, hvor 
tallet af misbrugere og narkorelaterede dødsfald i eftertiden blev stabilt. (Storgaard, 
2000: 173 – 174) 
 
Kontrolpolitikken er flere gange blevet kritiseret med påpegning af kontrolskader (Dvs. 
Utilsigtede skader og forværring af stofbrugeres livsvilkår, som konsekvens af 
myndigheders indsats mod narkotika) samt uoverensstemmelser imellem 
ressourceforbruget og resultaterne på kontrolområdet. Det dominerende synspunkt i 
tiden fra kontrolsystemets dannelse frem til i dag har dog baseret sig på en stærk 
optimistisk tro på, at en effektivisering og udvidelse af kontrollen ville holde omfanget 
af brug og misbrug på et acceptabelt niveau. Kontrolsystemet siden da har udviklet sig i 
form af at udvidelser af det strafbare område. (Storgaard, 2000: 175) 
 
Stofmisbrugernes situation i forhold til Sundhedsfaglige initiativer på Vesterbro 
Siden 1970erne har der været oprettet initiativer for at imødegå og tage hånd om 
stofmisbrugerne. Bl.a. oprettede Københavns kommune i 1971 ’Den sociale 
hjælpeindsats’, hvor stofmisbrugere kunne komme for at få varmen og få mad. 
Efterhånden blev en række sundhedsfaglige tilbud oprettet for stofmisbrugerne, bl.a. 
med mål at afgifte stofmisbrugerne. Som del af København Kommunes 
skadereducerende politik har man siden 1986 delt gratis sprøjter, kanyler og kondomer 
ud på Vesterbro, og senere oprettet forebyggende initiativer ved at give brugerne vigtig 
information om skadereducerende tiltag, oplysninger om behandling og om 
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smittefarlige sygdomme. Alt dette er relevant ved indtagelse af stoffer. Der bliver i dag 
udleveret omkring 1 million sprøjter og kanyler og omkring 80.000 kondomer årligt fra 
Mændenes Hjem, som også tilbyder øvrige sociale og sundhedsmæssige indsatser 
overfor stofmisbrugere. Københavns Kommune oprettede i 2009 ’Sundhedsrummet’ , et 
sundhedstilbud for stofmisbrugere i Den Brune Kødby samt ’Dugnad Cafe og Værested’ 
for misbrugere. (Vesterbro - historisk og nu: 20.3.2012 ) 
 
Sundhedsrummet tilbyder en fremskudt sundhedsfaglig indsats overfor de hårdest 
belastede stofafhængige. Det kan være rensning af sår, behandling af infektioner, 
vaccination mod leverbetændelse, ordination af medicin, henvisning og følgeskab til 
hospital mm. Udover de sundhedsfaglige ydelser tilbyder Sundhedsrummet rådgivning 
om forskellige sociale forhold samt om muligheder for behandling for stofmisbrug. 
Sundhedsrummets målsætning er, at behandlingssystemet for stofafhængige og andre 
sociale tilbud gøres mere tilgængelige for de stofafhængige, der opholder sig på Indre 
Vesterbro. (Sundhedsrummet og Café D: 20.3.2012) 
 
Det er vigtigt at pointere, at narkomiljøet på Vesterbro altid har været under konstant 
forandring. Nye grupper er kommet til, de fortrukne stoffer ændrer sig, og i de seneste 
år har man set, at kokain i højere grad er blevet misbrugernes foretrukne stof. Dette skift 
har givet misbrugerne større helbredsmæssige belastninger, idet kokainbrugerne kan 
blive så fokuserede på deres stofmisbrug, at de helt basale og livsvigtige behov 
tilsidesættes, og de undlader at fokusere på personlig hygiejne. De glemmer helt at 
spise, fordi sultfornemmelsen forsvinder, de taber sig derfor drastisk i vægt, får store 
vabler på fødder, dehydrerer og får lettere fixeskader. Kokainpsykotisk adfærd med 
tvangstanker og hallucinationer forekommer oftere end før. Derfor må den sociale 
indsats både være konstant og tilpasses de aktuelle forhold. Der er et behov for at 
beskrive, kortlægge og evaluere tidligere tiders indsats på Vesterbro, samt forbedre 
kortlægningen af de sociale problemer på Vesterbro, som de ser ud nu – både 
kortlægning af målgrupper, behovene hos brugerne og ønsker for indsatsen på 
Vesterbro. (Vesterbro - historisk og nu: 20.3.2012) 
 
Politiske initiativer i forhold til stofmisbrug og stofindtagelsesrum 
I starten af 1990erne blev man vidne til en stigning i tallet af narkorelaterede dødsfald, 
fra 150 til over 250 antal om året. Dette resulterede på den ene side i kritik af 
kontrolområdet, hvor tidligere kritik af politiets gadeplansaktioner i København blev 
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suppleret med etisk begrundet kritik af den aggressive holdning overfor brugerne. I en 
regeringsgodtgørelse fra 1994 ville man forsøge at styrke behandlingssystemet, men det 
måtte ikke ske på bekostning af kontrolsystemet på trods af yderligere kritik af dette - 
tværtimod blev kontrolsystemet yderligere styrket i 1996 hvor det blev muligt at straffe 
gentagen handel med narkotika strengere end tidligere. (Storgaard, 2000: 175) 
 
Stofindtagelsesrum kom for første gang på den politiske dagsorden ved 
Socialdemokratiets sommermøde i 1996 i forlængelse af et forslag om forsøg med 
lægeordineret heroin. (S vil bane vejen for forsøg med udlevering af heroin: 12.3.2012)  
Et lovforslag kom på tale i 1998, men blev ikke til noget, idet holdningen var, at 
oprettelsen af et stofindtagelsesrum ville være et brud med tidligere politik på området. 
Holdningen var, at stofindtagelsesrum ville være et lovmæssigt brud i den forstand, at 
stofindtagelsesrum ville indebære, at narkomaner fik adgang til - på en nærmere 
afgrænset lokalitet - at besidde og anvende euforiserende stoffer, hvilket ifølge 
lovgivningen er strafbart.(Bilag 1) Dermed kan man sige, at man har stået overfor en 
række juridiske barrierer i forhold til oprettelse af stofindtagelsesrum. I 1999 blev 
forslag om oprettelse af stofindtagelsesrum og lægeordineret heroin fuldstændig 
forkastet af sundhedsminister Carsten Koch med henvisning til FN’s konvention fra 
1988 mod ulovlig narkotikahandel. Det sker samtidigt med at FN markerer sig kritisk i 
forhold til problematikken omkring stofindtagelsesrum, idet stofindtagelsesrum ifølge 
FN vil medvirke til øget ulovlig handel af narkotika. (Bilag 2) Dermed er det ikke blot 
den nationale lovgivning, der har stået i vejen for oprettelsen af et offentligt 
stofindtagelsesrum i Danmark, men også internationale konventioner. 
 
Frem til i dag har stofindtagelsesrum flere gange været på den politiske dagsorden, og 
første gang et beslutningsforslag om oprettelse af stofindtagelsesrum kom, var d. 14. 
januar 2003 fra oppositionspartierne, Socialdemokratiet, De Radikale Venstre, 
Socialistisk Folkeparti og Enhedslisten. De nationale juridiske barrierer, der tidligere 
har stået i vejen for et offentligt stofindtagelsesrum, bliver i beslutningsforslaget ikke 
nævnt. Desuden bliver der påpeget, at erfaringer fra udlandet viser, at førnævnte 
internationale konventioner ikke nødvendigvis skal ses som barrierer for 
stofindtagelsesrum, idet stofindtagelsesrum ikke indrettes som steder, hvor narkotika 
kan indtages med et rekreativt sigte, men derimod hjælper til rehabilitering og social 
reintegration af stofmisbrugere. (Forslag til folketingsbeslutning om etablering af 
sundhedsrum for stofmisbrugere som et led i den integrerende og skadereducerende 
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politik på narkotikaområdet : 12.3.2012 ) Beslutningsforslaget blev dog forkastet fra 
regeringspartierne, der så det som et paradoks at det skulle være lovligt at besidde og 
bruge narkotika i stofindtagelsesrummene, hvorimod det fortsat skal være ulovligt at 
købe, sælge og besidde narkotika udenfor disse. Desuden påpeges, at stofindtagelsesrum 
ville være i modstrid med internationale FN konventioner. (Forslag til 
folketingsbeslutning om etablering af sundhedsrum for stofmisbrugere som et led i den 
integrerende og skadereducerende politik på narkotikaområdet : 12.3.2012 ) 
 
Flere gange har stofindtagelsesrum været til debat i Folketinget, men fik først for alvor 
opmærksomhed i valgkampen 2011 i forbindelse med oppositionens løfter om oprettelse 
af stofindtagelsesrum. Det er dog nævneværdigt, at loven om euforiserende stoffer i juni 
2008 blev ændret således, at: ”Ministeren for sundhed og forebyggelse kan bestemme, at 
euforiserende stoffer omfattet af stk.1 kan ind- og udføres, sælges, købes, udleveres, 
modtages, fremstilles, forarbejdes, besiddes og anvendes i medicinsk øjemed som led i 
lægelig behandling af personer for stofmisbrug.” (Bekendtgørelse af lov om 
euforiserende stoffer, § 1, stk. 2)  
 
Dermed kan man sige, at i forhold til den nye lovgivning er de barrierer, som tidligere 
har været brugt som argument mod at oprette stofindtagelsesrum, i en vis forstand ikke 
længere er gyldige. Dog ser oppositionspartierne i dag ikke stofindtagelsesrummene 
som værende et led i lægelig behandling. Ifølge oppositionen parkerer disse rum 
stofmisbrugere, og skal ikke på nogen måde ses som et behandlingstilbud. Desuden vil 
stofindtagelsesrum ifølge oppositionen problematisere politiets arbejde, ”når 
euforiserende stoffer med en eventuel vedtagelse af beslutningsforslaget fremover vil 
være lovlige »på den ene side af dørtrinnet«, men ulovlige på »den anden side af 
dørtrinnet«”, samt at stofindtagelsesrum i en vis forstand vil gøre deres tilknyttede 
personale til kriminelle. (Betænkning over:  Forslag til folketingsbeslutning om 
etablering af stofindtagelsesrum: 11.3.2012) 
 
Opsummerende kan man ud fra ovenstående sige, at hvad der har karakteriseret den 
politiske beslutningsproces på folketingsniveau i forbindelse med oprettelse af 
offentlige stofindtagelsesrum er, at det primært har været juridiske problemstillinger, der 
har stået i vejen for oprettelsen af disse, delvist internationale konventioner, men først 
og fremmest den danske lovgivning om euforiserende stoffer. På trods af, at der i 2008 
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kom en lovændring, der tillader brug af euforiserende stoffer mv. i lægelig regi, er der 
stadig op til dags dato lovmæssige forhindringer for oprettelse af stofindtagelsesrum.  
 
På kommunal plan har man bl.a. i 2001 søgt Sundhedsministeriet om lov til at lave et 
stofindtagelsesrum - enten som forsøg, eller ved en lovændring - men uden held. Flere 
forsøg med private stofindtagelsesrum, bl.a. i 2001 og 2011, er efter kort tid blevet 
lukket fra statens side med henvisning til den danske lovgivning om euforiserende 
stoffer.  
 
Siden regeringsskiftet i 2011 har man fra den nye regerings side haft et løfte om at 
oprette stofindtagelsesrum for stofmisbrugerne på Vesterbro, og dette blev en del af 
regeringens lovprogram for foråret 2012. (Forslag til folketingsbeslutning om etablering 
af sundhedsrum for stofmisbrugere som et led i den integrerende og skadereducerende 
politik på narkotikaområdet: 12.3.2012) Siden da har man i Københavns Kommune 
planlagt, hvor et stofindtagelsesrum skal placeres, og den 18. april 2012 blev man i 
Socialudvalget i Københavns kommune enige om at oprette et stofindtagelsesrum i 
Mændenes Hjem på Istedgade i København i år 2013. Indtil da vil der være blive 
oprettet et midlertidigt stofindtagelsesrum på Halmtorvet. (13 Høring om placering af 
stofindtagelsesrum: 20.3.2012) 
 
Ud fra ovenstående kan man yderligere udlede, at der er i dansk politik siden 
årtusindskiftet har været et skift hvad angår behandling og kontrol i forbindelse med 
narkotikapolitik. Hvor man tidligere primært har fokuseret på de kontrolpolitiske 
aspekter i forhold til at komme stofmisbrug til livs, er tilbud som stofindtagelsesrum og 
lægeordineret heroin siden slutningen af 1990erne blevet set som alternativer til den 
førte narkotikapolitik. Da oprettelsen af stofindtagelsesrum først blev realistisk efter det 
seneste regeringsskift, kan man desuden også sige, at der har været politisk ideologiske 
barrierer angående oprettelsen af stofindtagelsesrum. Det tyder desuden på, at den nye 
regering i højere grad end den forhenværende ønsker at bryde med tidligere perspektiver 
på kontrol /behandlingsområdet. Dette kommer bl.a. til udtryk ved 
stofindtagelsesrumsdebatten, men også i forbindelse med den aktuelle debat om 
afkriminalisering af stofmisbrugeres narkobesiddelser. 
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Kapitel 2: Metode 
Metode i forhold til empiri 
 
Vi har valgt at have policyanalyse som metode. Vi har valgt modellen (Hill, 1993: 40) 
ovenfor, som dækker den politiske proces vedrørende etableringen af 
stofindtagelsesrum. Denne model er udgangspunktet i vores opgave. Vi ønsker, med 
udgangspunkt i denne model, at opbygge vores opgave. Modellen er et forenklet billede 
af virkeligheden og den politiske proces, som dog dækker processen ved etableringen af 
stofindtagelssrum. 
Vores tilgang til projektet er med inspiration fra kritisk realisme. Vi har ladet os 
inspirerer af denne videnskabsteori, da det harmonerer med modellen og vores 
hypoteser om at undersøge virkeligheden og de dybere problematikker, som 
umiddelbart ikke kan observeres. Vi mener, at borgerne og brugerne er grupper af vigtig 
betydning, da beslutningerne netop vedrører dem, og disse gruppers indflydelse vil blive 
undersøgt. Derfor har vi valgt teorier af Erving Goffman og Annika Agger. Erving 
Goffmans teori vil være vores udgangspunkt i forhold til gruppen brugere, mens Annika 
Aggers teori er udgangspunktet for gruppen borgere, når vi skal analysere.  
Den politiske proces, ifølge modellen, indeholder forskellige niveauer.  
Vi har valgt at tage udgangspunkt i 4 hovedaktører, og for at overskueliggøre deres 
funktion, har vi valgt at inddele deres samfundsmæssige position i forhold til makro- 
meso- og mikroniveau. 
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De forskellige niveauer har forskellige aktører og ligeledes forskellige forudsætninger 
mht. empiri. 
Vores hovedempiri består af tre mødereferater i form af links(13 Høring om placering af 
stofindtagelsesrum: 20.3.2012 ) fra Københavns Kommunes hjemmeside suppleret med 
yderligere empiri af forskellige typer, som tilsammen er dækkende for at forstå 
modellen. 
 
Policyanalyse som metode 
Hvad er ’policy’? Der er blevet skrevet og diskuteret meget om, hvad betydningen af 
begrebet ’policy’ dækker. Der er kommet mange definitioner, det skyldes, at det er svært 
at finde en bestemt definition, som kan rumme detaljerne og tætheden af aktiviteterne, 
som en policy arena omfatter. Det skyldes også, at germanske sprog kun har et ord for 
politik, mens engelsk har hele tre. I begge tilfælde stammer begreberne fra det græske 
ord polis, som betyder by eller bystat, og altså referer til borgernes offentlige 
anliggender (Kaspersen Et al, 2009: 1035). De tre engelske ord for politik er polity, 
politics og policy. Det første ord henviser til politikkens institutionelle opbygning eller 
struktur, altså en stat, mens det andet ord henviser til de politiske processer og aktører, 
og ordet policy henviser til politikkens indhold (Kaspersen Et al, 2009: 1035). Med det i 
tankerne, så er det værd at se på følgende definition af public policy af G.K. Roberts: 
“A set of interrelated decisions taken by a political actor or group of actors concerning 
the selection of goal and the means of achieving them within a specified situation where 
these decisions should, in principle, be within the power of these actors to achieve.” 
(Hill, 1993: 34) 
 
Denne definition skal ikke ses som en definition, der dækker alle aspekter og detaljer, 
men styrkerne i definitionen er mange. Først og fremmest, så pointer definitionen, at 
policy er mere end en enkelt beslutning, dvs. at et mønster af handlinger og beslutninger 
finder sted før en bestemt policy vælges. Derudover, så adskiller definitionen sig fra 
ambition og forbinder policy beslutninger til konkrete ressourcer. Begrebet public 
policy skal derfor betragtes som mere end bare simple statslige outputs.  
For at forstå begreberne policy og policyproces bedre, så er det vigtigt at se på, hvad 
policyorientering har betydet for policyforskning. Policyforskning har gennem tiderne 
udviklet sig til to adskilte tilgange: en præskriptiv og en deskriptiv tilgang. Præskriptiv 
betyder, hvordan policies bør besluttes og se ud, mens deskriptiv betyder, at forskeren 
skal undersøge, hvorfor policies ser ud, som de gør, og hvorfor har den de virkninger, 
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som den har (Kaspersen Et al, 2009: 1040). Vi har valgt at gøre brug af en deskriptiv 
tilgang. 
En policy analyse kan være forskellig alt efter forskerens syn på og forståelse af policy. 
Men en klar distinktion af policyanalyse vil hjælpe forskeren. Den klare distinktion er 
enten en policy analyse af  policy eller til policy (Hill, 1993: 5). Vi har valgt at lave en 
analyse af policy. Desuden er der to former for analyse af policy, nemlig en konsekvens 
analyse og indholdsanalyse. Det skal siges, at disse to former for analyse ikke 
udelukker hinanden, tværtimod så supplerer de hinanden.  
En konsekvensanalyse betyder, at fokus er på aktører, som har haft indflydelse på policy 
outputs. Her er fokus på strategien og metoden, som aktøren gjorde brug af.  
En indholdsanalyse betyder derimod, at fokus er på indholdet af disse aktørers politik 
eller inputs, og se, i hvilket omfang det er i overensstemmelse med resultatet eller 
outputs, som det politiske system har fremlagt.  
Vi har valgt at lade disse to analysemetoder supplere hinanden, og derved styrke vores 
analyse af policy. Helt konkret har vi lavet en aktøranalyse der omfatter både en 
konsekvens- og en indholdsanalyse. 
 
For at forstå forholdet mellem disse to analysemetoder bedre, så skal fokus rettes mod 
’policy content’ og ’policy process’. Det første refererer til substansen af en given 
policy, mens det sidste refererer til den givne metode, strategi og teknik, som har ført til 
en bestemt policy (Hill, 1993: 35).  
 
Som forskere er vi opmærksomme på to antagelser om processen. Ideelt set, så kan en 
policy proces betragtes på 2 måder. (Hill, 1993: 7)  
- Enten som en rationel proces, som indeholder klassiske trin fra problem 
formulering og evaluering af alternativer til implementering. Her opfattes 
problemet som teknisk, og stemningen er mere enighed, og processen er under 
kontrol.  
- Man kan også se policy processen som politisk aktivitet, der er præget af 
individuelle opfattelser og interesser, og disse har indflydelse på de forskellige 
faser i processen. Her må implementering af policy betragtes som problematisk. 
Modsat den rationelle model ses policy her som en forhandling, stemningen er 
konfliktfyldt, og processen er karakteriseret som forskellig og indskrænket.  
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Vi vil nedenfor give en bedre og uddybende beskrivelse af modellen, hvor forholdet 
mellem aktørerne på de forskellige niveauer og empiri uddybes. Vi har valgt for 
overskuelighedens skyld ikke at skrive om alt relevant empiri, men blot det vi finder 
mest anvendeligt i forhold til arbejdsspørgsmålene. 
 
Uddybende beskrivelse af modellen 
Vi vil i dette afsnit beskrive modellen og dens enkelte dele på et mere uddybende 
niveau. Denne model belyser en policyproces.(Hill, 1993: 40) Vi vil bruge denne model 
som inspiration og værktøj til at forklare den politiske proces i forhold til etablering af 
stofindtagelsesrum. Denne model er i høj grad i overensstemmelse med den politiske 
proces i forbindelse med etablering af stofindtagelsesrum på Vesterbro. Denne model er 
en moderne og en nyere udgave af en klassisk model, som rummer de forskellige dele i 
en moderne policyproces.  
 
Modellen består af fem dele:  
- Input: er krav, ressourcer, støtte osv. 
- Aktører: er grupper, organisationer, partier osv. 
- Det politiske system: består af et beslutningssystem herunder Københavns 
kommune og regeringen, og et organisatorisk netværk, herunder 
Socialforvaltningen. 
- Policy-outputs: er resultatet af en forhandling som det politiske system 
fremsætter. 
- Policy-outcomes: er evalueringen af hvordan og hvorledes policy-outputs 
fungere i praksis. 
 
For at forstå modellen bedre, så vil vi forklare de forskellige forhold, og hvordan de 
forskellige dele fungerer både internt og eksternt. Internt så består inputs her af nogle 
bestemte organisationer, grupper og ikke mindst det politiske system. Eksternt er 
forholdet, hvor de miljømæssige variabler eller disse aktører agerer overfor hinanden.  
Vi er opmærksomme på de miljømæssige variabler, som har haft mest indflydelse i 
beslutningsprocessen som praktiske forhold, der kan påvirke placering. Eksempelvis 
kan den politiske variabel være vigtig, hvor f.eks. andre politiske partiers rolle i 
processen belyses. Disse variabler har dog været meget lidt aktive i processen, så derfor 
udelader vi dem stort set.  
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Modellen kan deles i to dele, nemlig før og efter beslutningen. Opdelingen skal ikke ses 
som opsplitning af modellen i to, men til bedre forståelse af modellen.  
 
Den eksterne politiske proces, 1. fase: input bliver påvirket af aktørerne, og aktørerne 
bliver påvirket af inputs. Således afspejles en gensidig proces. Forholdet mellem 
aktørerne og det politiske system er en anden type forhold. Aktørerne forsøger at få 
indflydelse og derved påvirke det politiske system, og det politiske system forsøger 
ligeledes at påvirke aktørerne. Med andre ord er der tale om en interessekonflikt i denne 
del af processen. Der udspiller sig således en interessekonflikt mellem aktørerne og det 
politiske system.  
Den eksterne proces, 2. fase: Det politiske system er kommet frem til en beslutning. 
Denne beslutning er resultatet af interessekonflikter mellem aktørerne og det politiske 
system. Denne beslutning skal via forvaltning udføres i praksis. Dernæst skal der 
udføres evaluering af dennes funktion. Det politiske system kan vælge at evaluere uden 
at inddrage interesseorganisationer eller andre grupper.  
Som det fremgår af modellen, så kan der forekomme ydre påvirkninger i form af 
socioøkonomiske og fysiske variabler, som vi er opmærksomme på. Det kan 
eksempelvis dreje sig om muligheder for placering og beliggenhed helt konkret.  
 
Empiri 
I dette afsnit forklares og uddybes forholdet mellem de tre niveauer, aktørerne og 
empiri. I forlængelse af dette præsenterer vi vores empiri ved at give en introduktion til 
de forskellige institutioner som hører under vores hovedaktører, samt deres materiale 
som vi i rapporten vil tage udgangspunkt i.  
 
Vi har valgt tre kilder som hovedempiri, i form af mødemateriale fra Socialudvalget 
vedrørende etableringen af stofindtagelsesrum. Disse mødereferater indeholder mange 
bilag, bl.a. høringssvar fra grupperne: brugere og borgere, og yderligere fra politiet som 
vi alle vil tage udgangspunkt i, samt en voxpopundersøgelse blandt lokale beboere på 
Vesterbro og en spørgeundersøgelse blandt lokale stofbrugere. Derudover er der 
mødereferater fra Socialudvalget. Socialforvaltningens faglige vurderinger i forhold til 
økonomi, placeringer og diverse information kan ligeledes findes i vores hovedempiri, 
herunder de tre mødereferater. Således muliggøres det at følge udviklingen i 
beslutningsprocessen.  
 
Page 17 of 100 
 
Vi har primært fokuseret på det procesorienterede sider af forløbet. Vi finder det 
relevant at anvende kilder, der giver direkte indblik i forløbet i forhold til etablering af 
stofindtagelsesrum. Vi mener, at Socialudvalget er hovedansvarlig for den politiske 
proces vedrørende stofindtagelsesrum. Vi finder Socialudvalgets materiale både er 
troværdig og konkret. Således anvender vi deres materiale som hovedempiri, hvor især 
tre kilder er vores udgangspunkt. Disse tre kilder fremgår som internetlinks via 
Københavns kommunes hjemmeside. Disse tre links er meget uddybende i forhold til 
forståelsen af den politiske proces set i forhold til policymodellen.  
 
Vi bruger policymodellen som et værktøj til at skabe en forståelsesramme for at komme 
i dybden med de tre links. Vi er opmærksomme på, at disse tre links fremgår i 
kronologisk rækkefølge, ligeledes er forløbet i modellen tilsvarende kronologisk, dog er 
modellen dynamisk, da den er delt op i nogle led, hvoraf der kan forekomme gensidige 
påvirkninger, og disse links gør det muligt at kunne gå ind og aflæse processen baglæns. 
Modellen er dynamisk i den forstand, at der eksisterer et samspil mellem aktørerne, og 
at mange beslutninger finder sted i processen, inden den endelige beslutning og det 
definitive resultat foreligger. 
 
De tre niveauer samt deres aktører 
Da vi tager udgangspunkt i fire hovedaktører, der kan deles ind i tre niveauer (makro, 
meso og mikro), har vi valgt at indsamle empiri ved at gøre brug af forskellige metoder. 
De fire hovedaktører er delt i disse tre niveauer:  
 
• Makroniveau: Staten 
• Mesoniveau: Kommunen 
• Mikroniveau: Beboere og brugere 
 
Makroniveau: Vi betegner hovedaktøren på dette niveau som 'staten', herunder fokuserer 
vi på regeringen, lovgivningen og politiet. Vi har valgt at indsamle empiri fra dette 
niveau i form af høringssvar fra politiet. Vi har desuden empiri i form af lovgivningen. 
Vi har valgt ikke selv at producere empirien på dette niveau, da vi vurderer det allerede 
eksisterende empiri som værende fyldestgørende. Grunden til, at vi har valgt at inddrage 
staten som hovedaktør på makroniveau, er, at staten er beslutningsdygtig i forhold til 
lovgivning. Kommunen kan først komme i spil efter, lovgivningen er på plads. 
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Mesoniveau: Vi betegner mesoniveauet som det institutionelle aspekt i processen. 
Herved er kommunen hovedaktør på dette plan. Kommunen fungerer således som 
bindeled mellem mikro – og makroniveau. Vi benævner borgerrepræsentationen, 
Socialforvaltningen og Socialudvalget som aktører på dette plan. Vi har i forbindelse 
med processen valgt at fokusere på Socialforvaltningen og  Socialudvalget, da disse 
institutioner er stærkt ansvarlige for at behandle problematikker, som vedrører 
eksempelvis stofindtagelsesrum mm. 
 
Borgerrepræsentationen: Udgør den øverste politiske myndighed i Københavns 
kommune. Empirisk indsamlet materiale herfra er således referater af møder, hvorved 
der er taget beslutninger i forhold til de forslag, der kommer fra eksempelvis 
Socialforvaltningen.  
 
Socialforvaltningen og Socialudvalget: Vi har valgt at indsamle empiri i form af 
høringssvar og mødereferater, som Socialudvalget er ansvarlige for. Vi har ikke selv 
deltaget i alle møderne holdt af Socialforvaltningen, men vi deltog dog i et lokalt 
borgermøde vedrørende etableringen af stofinditagelsesrum den 25.04.2012, hvor vi har 
produceret empiri i form af et referat af mødet (Bilag 4). Der deltog mange forskellige 
aktører under dette møde, og disse var både beboerne, repræsentanter fra Foreningen for 
stofbrugere, Socialforvaltningen, Gadejuristen og Politiet. Dvs. aktører fra både makro- 
meso- og mikro-niveauet. 
Socialforvaltningen er den vigtigste forvaltning under kommunen i forhold til 
etableringen af stofindtagelsesrum i Københavns kommune, da den fører beslutningerne 
ud i praksis i forbindelse med planlægningen og fremsætter faglige forslag vedrørende 
stofindtagelsesrum. 
Vores deltagelse i mødet har blandt andet givet indblik i, hvorledes kommunen er et 
vigtigt og meget dominerende led i processen. Kommunen er underlagt en venteposition 
i forhold til staten, da det er statens ansvar, at lovgivningen bliver en realitet. Derved er 
kommunen ikke beslutningsdygtig på samme måde i forhold til processen vedrørende 
etablering af stofindtagelsesrum på Vesterbro. Socialforvaltningens rolle var meget klar 
og tydelig under det forgangne møde, hvor repræsentanterne var bindeleddet mellem 
kommunen og borgerne samtidig med, at de repræsenterede det politiske system under 
mødet. En styrke ved at samle empiri ved et sådan arrangement er, at vi har mulighed 
for at sidde i mængden, og således få lov til at observere aktørerne i processen fra en 
neutral position. Derved er det mere klart og tydeligt at se, hvilken aktør der har 
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interesse i hvad. Ligeledes har det givet et godt overblik over de forskellige aktørers 
roller i forhold til problematikker og ansvar i processen 
 
Mikroniveau: Vi har to typer aktører på mikroplan: 'brugere' og 'beboere'. Herunder 
indgår der både individer, organisationer og foreninger under disse hovedaktører, hvis 
interesser går på at støtte individerne i processen. Vi har valgt at fokusere på disse 
hovedaktører for at overskueliggøre interesserne i forhold til processen. Vi betegner 
gruppen 'brugere' som værende de aktive foreninger, organisationer eller enkelte 
individer, som er talerør for stofbrugerne. Gruppen 'beboerne' er en anden type aktør, da 
disse ikke er stofbrugere, men generelt set har gruppen ytret ønsker om etablering af 
stofindtagelsesrum, dog med bekymringer i forhold til placering af disse. Vi er 
opmærksomme på, at borgerne og brugerne ikke nødvendigvis er to adskilte aktører, da 
brugergruppen også er en form for borgere.  
 
Blandt de valgte underaktører i kategorien brugere, kan nævnes Gadejuristen, 
Foreningen for aktive  stofbrugere, Mændenes Hjem og Den Runde Firkant. Vores 
argument for at inddrage disse organisationer under mikroniveauet er, at de 
repræsenterer og fungerer som talerør for den gruppe, vi definerer, som 'brugere'.   
 
Brugere: 
Gadejuristen: Gadejuristen er en organisation, som arbejder med juridiske spørgsmål og 
yder retshjælp og støtte til socialt udsatte mennesker. Den socialt udsatte gruppe er 
hovedsagligt stofbrugere. (Om Gadejuristen: 20.4.2012 ) Vores formål med inddragelse 
af Gadejuristen er, at de repræsenter stofbrugere og deres behov. Da Gadejuristen ikke 
har sine egne interesser som organisation, men er talerør for stofbrugere, og derved 
udøver gratis tjeneste for at sikre stofbrugeres rettigheder, finder vi denne organisation 
som legitim repræsentant for stofbrugere. Herved udgør denne organisation et samlet 
billede udadtil.  
 
Foreningen for stofbrugere: Denne forening er til for at sikre stofbrugernes sociale og 
samfundsmæssige interesse. Foreningen består af alle interesserede, men bestyrelsen 
består udelukkende af aktive stofbrugere. Denne udgør således stofbrugernes effektive 
talerør til myndigheder og politikere. (Velkommen til brugerforeningen : 28.4.2012) Selv 
om det er en forening, altså en gruppe, så er det den mest direkte repræsentant for 
stofbrugerne som individer. De agerer ud fra stofbrugernes interesse, og derved forstår 
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vi dem som en forening på mikroniveau, da udgangspunktet er stofbrugere som 
individer. 
 
Den runde firkant: Lone Hviid, er kommunalt ansat under Københavns kommune i 
sundhedsrummet i Den Runde Firkant. Hun arbejder som sygeplejerske på 'Den runde 
firkant' i den brune kødby på Vesterbro. Hun er dagligt i kontakt med mange af de 
aktive stofbrugere og har derved en forståelse af stofbrugerne gennem sit erhverv. Vi er 
opmærksomme på det forhold, at kommunen er en institution, derved mesoniveau, men 
Lone Hviid udgør en enkelt person og taler ikke primært på kommunens vegne. Hun har 
kendskab til stofbrugerne, så vi ser hende som tilhørende på mikroplan. Vi har foretaget 
et eksplorativt interview med hende, hvor vi samtidigt fik en rundvisning på Den Runde 
Firkant, og har således produceret empiri i form af et referat af mødet. Formålet med 
mødet var at få kendskab til problematikken fra tæt hold fra en, som er i direkte kontakt 
med gruppen stofbrugere. Dette gjorde vi for at få indblik og insiderviden angående 
hendes erfaringer og oplevelser med stofbrugerne. Vi havde forinden mødet forberedt 
nogle opklarende spørgsmål for således at komme nærmere en forståelse af individerne 
på mikroplan. (Bilag 5) 
 
Mændenes Hjem 
Mændenes Hjem er en døgnåbent selvejende institution, primært henvendt til hjemløse, 
beliggende på Lille Istedgade 2 på Vesterbro i København. Hjemmet har 
driftsoverenskomst med Københavns Kommune og drives af Missionen blandt 
hjemløse, som er en kirkelig social organisation der yder indsats overfor vanskeligt 
stillede mennesker i København. 
 
Der tilbydes på Mændenes Hjem et ophold af kortere eller længere varighed, hvor der 
gives støtte og hjælp til individuelle sociale eller personlige problemer. 
 
Det er for brugerne af Mændenes hjem muligt at opholde sig i fælles opholdsstuer, få 
udleveret genbrugstøj i og deltage i forskellige aktiviteter og udflugter, der arrangeres. 
Desuden er udbydes der sygepleje og tilbud på stedets tandklinik for andre hjemløse og 
udstødte i København, og der udleveres kondomer, kanyler og diverse remedier til 
stofindtagelse. (Information på Dansk : 20.4.2012) 
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Beboerne:  
Vesterbro Lokaludvalg: Samlet set repræsenterer lokalbefolkningen på Vesterbro en 
gruppe, vi betegner som beboere. Disse er individer, som har individuelle interesser i 
forhold til etableringen af stofindtagelsesrum. Vi har valgt ikke at foretage interviews 
med beboerne, idet vi har deltaget i et åbent møde for alle beboere og grupper på 
Vesterbro. Herved har vi haft mulighed for at observere interesser, derved bekymringer 
og tanker, der gør sig gældende. Vi har i samme forbindelse selv produceret empiri i 
form af et referat af mødet, hvori beboernes interesser og ønsker kommer til udtryk set i 
forhold til beslutningsprocessen i forbindelse med etablering af stofindtagelsesrum. Vi 
er yderligere i besiddelse af beboernes høringssvar og vurderer derved, at kvalitative 
interviews med enkelte beboere vil være overflødige. På baggrund af disse to typer 
empiri vurderer vi, at beboernes generelle og klare interesser kommer til udtryk. 
Vesterbro Lokaludvalg er beboernes talerør i forhold til den politiske proces. Vesterbro 
Lokaludvalg er nedsat af borgerrepræsentationen til at repræsenterer borgerne på 
Vesterbro. Vi ser derfor Vesterbro lokaludvalg som en aktør på mikroniveau.  
 
Beboerne: Samlet set repræsentere lokalbefolkningen på Vesterbro en gruppe, vi 
betegner som beboere. Disse er individer, som har individuelle interesser i forhold til 
etableringen af stofindtagelsesrum. Vi har valgt ikke at foretage interviews med 
beboerne, idet vi har deltaget i et åbent møde for alle beboere og grupper på Vesterbro. 
Herved har vi haft mulighed for at observere interesser, derved bekymringer og tanker, 
der gør sig gældende. Vi har i samme forbindelse selv produceret empiri i form af et 
referat af mødet, hvori beboernes interesser og ønsker kommer til udtryk set i forhold til 
beslutningsprocessen i forbindelse med etablering af stofindtagelsesrum. Vi er 
yderligere i besiddelse af beboernes høringssvar og vurderer derved, at kvalitative 
interviews med enkelte beboere vil være overflødige. På baggrund af disse to typer 
empiri vurderer vi, at beboernes generelle og klare interesser kommer til udtryk. 
Vesterbro Lokaludvalg er beboernes talerør i forhold til den politiske proces. Vesterbro 
Lokaludvalg er nedsat af borgerrepræsentationen til at repræsenterer borgerne på 
Vesterbro. Vi ser derfor Vesterbro lokaludvalg som en aktør på mikroniveau.  
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Kapitel 3: Videnskabsteori 
Indledning 
Da vi for at forholde os bevidst og aktivt til vores grundlæggende antagelser om 
projektet, bruger vi videnskabsteori i form af kritisk realisme for at eksplicitere, 
analysere og diskutere alle de kerneforståelser, vi har gjort os på forhånd, og som vi 
løbende gør os igennem projektets udvikling. 
Vi har generelt forholdt sig positivt til kritisk realisme igennem videnskabsteoriafsnittet, 
dvs. at vi beskriver, hvad kritisk realisme indeholder i stedet for at ligge vægt på 
negative afgrænsninger i forhold til andre videnskabsteorier. 
 
Det transitive 
Til beskrivelse af kritisk realisme bruges bedst opgøret med empiriske realister, der 
konsekvent sætter mennesket og dets sanseerfaringer eller konstruktioner i centrum for 
alting. Opgøret indebærer etableringen af to dimensioner af videnskab i kritisk realisme. 
Den ene dimension er den transitive dimension, den anden er den intransitive 
dimension. Den transitive indeholder vores viden om verden (epistemologi). Det 
transitive består af teorier, paradigmer, modeller, begreber, beskrivelser, data, 
analysetekniker osv., der er til stede på et givent tidspunkt. Dette beskrives af Bhaskar 
som videnskabens rå materialer, der sigter på, at den allerede frembragte viden kan 
videre udbygges eller omdannes til at producere ny viden. Dermed argumenterer 
Bhaskar for at dannelse af viden er en historisk betinget og genuint menneskelig 
aktivitet, der foregår i komplekse sociale sammenhænge (Buch-Hansen Et al, 2005:22). 
 
Det Intransitive 
Bhaskars videnskabsteori bliver realistisk, da han ser intransitive objekter eksistere 
uafhængigt af menneskers viden om dem. Den intransitive dimension består i, at 
videnskaben producerer viden om ”noget”, og det er dette ”noget”, der består af de 
objekter, som videnskaberne har til formål at generere viden om (ontologi). I takt med at 
allerede genereret viden og forståelse ændrer sig, ændrer de intransitive objekter sig 
ikke. 
 
”Transitiv viden og intransitive objekter, anskuelser og væren, tanker og 
ting, beskrivelser og deres referenter, kan hver især forandre sig uden en 
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tilsvarende forandring[…] i termen på den anden side af skellet mellem 
den transitive og den intransitive dimension.” 
(Bhaskar i Buch-Hansen Et al, 2005: 23) 
 
Det intransitive og transitive er en skarp skelnen mellem væren og viden, hvor det 
intransitive prioriteres højest. Dermed interesserer kritiske realister sig mere for 
ontologi end epistemologi, og ser en reduktion og udviskning fra det ene til det andet 
som kritisk. Kritiske realister kalder dette fænomen for ”(...)den epistemologiske 
fejlslutning eller den ontologiske fejlslutning.” (Buch-Hansen Et al, 2005:22-23) 
 
Det virkelige, det faktiske og det empiriske domæne 
Et af de punkter, der adskiller kritisk realisme fra andre realismer, er tesen om, at 
virkeligheden indeholder tre domæner.  
 
Domæne  Indhold 
Det empiriske Erfaringer og observationer 
Det faktiske  Begivenheder og fænomener 
Det virkelige  Strukturer, mekanismer, kausale potentialer og 
tilbøjeligheder 
 
Det første er det empiriske domæne, som består af vores erfaringer og observationer. 
Det faktiske domæne består af alle fænomener, der eksisterer, samt alle de 
begivenheder, der finder sted, erfaret eller ej. Her er igen en kritik og form for videre 
udbygning af empiriske realisters ”flade” verdensbillede, da disse to domæner nøjagtig 
svarer til de empiriske realisters verdensbillede, for Bhaskar har tilføjet et tredje 
domæne. Dette betegner han som det virkelige domæne for at fremhæve dets centrale 
betydning. Det virkelige domæne indeholder de ikke umiddelbare observerbare 
strukturer og mekanismer, som påvirker det faktiske domæne ved at understøtte og 
forårsage fænomener. 
Hermed mener kritiske realister, at der findes et dybt og ikke direkte observerbart 
domæne. Fænomener, begivenheder og observationer er kun en lille del af 
”virkeligheden”, og observerbarhed kan derfor ikke være kriteriet for eksistens. Fokus 
bliver derfor flyttet fra det ”flade” direkte observerbare til de ”dybe” underliggende 
strukturer og mekanismer, der understøtter eller forårsager fænomener. De tre 
ontologiske domæner er ikke reducerbare, og kan ses som fordrejet og misvisende på et 
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andet eller andre domæner. Derfor er vores erfaringer og umiddelbare forestillinger på 
det empiriske domæne ikke nødvendigvis rigtige, da det ikke altid viser, hvordan 
tingene rigtigt hænger sammen, og der vil derfor være en disharmoni mellem vores 
overflade billede af verden og virkeligheden. (Buch-Hansen Et al, 2005:24-25) 
 
Åbne systemer og kausalitet 
Ifølge kritiske realister indeholder virkeligheden komplekse objekter, som har 
strukturer, der forsyner dem med kausale potentialer og tilbøjeligheder. Det vil sige, at 
på den ene side er objekterne udsat for bestemte påvirkninger samtidig med, at de kan 
indvirke på andre objekter på bestemte måder. Et eksempel: 
Kritiske realister mener, at der er en sammenhæng mellem et objekts natur og dets 
kausale potentialer, f. eks. at objektet (O) kun har egenskaberne og evnerne E og 
dermed og kun er O i kraft af dets kausale potentialer. F.eks. hunde (O) har evnerne til at 
hoppe, rulle og løbe etc. (E), og dermed kausale potentialer (K) til at gøre nogle 
mennesker glade etc. Men hunde er kun hunde i kraft af deres specielle egenskaber (E). 
Dette er bare et eksempel ud af et utal, både naturvidenskabelige, sociale og 
samfundsmæssige ”objekters” kausale potentialer. Dermed har vi med en differentieret 
virkelighed at gøre. Selvom et objekt besidder kausale potentialer, betyder det imidlertid 
ikke, at disse også aktiveres og dermed producerer en begivenhed på det faktiske 
domæne. Det kommer helt an på hvilke betingelser, der gør sig gældende i en bestemt 
kontekst. 
Måden, hvorpå strukturerede objekter virker, kaldes for (generative) mekanismer. De 
betingelser, der afgør, om et objekts kausale potentialer udløses, afhænger blandt andet 
af andre objekters mekanismer. Disse aktive mekanismer kan på det virkelige domæne 
udløse, blokere eller modificere hinandens konsekvenser. En mulighed, som aldrig er 
determineret på forhånd, er konsekvenserne af relationen mellem kausale potentialer 
eller mekanismer, dermed er konsekvenserne kontingente, dvs. de er en mulighed, som 
aldrig er givet på forhånd. ”De faktiske begivenheder er derfor altid et meget komplekst 
resultat af forskellige mekanismers sammensatte virkning.” (Buch-Hansen Et al, 
2005:26) 
Den empiriske kausalitetsforståelse bygger på den ontologiske antagelse, at verden er 
sådan indrettet at, empiriske regelmæssigheder forekommer i stort omfang, hvorimod 
kritiske realisters årsagsforklaringsmodel, som er vertikal og lyder på at søge 
forklaringer på begivenheder i underliggende mekanismer, mener, at empiriske 
regelmæssigheder ikke opstår, eller opstår i et lavt omfang. Den empiriske 
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årsagsforklaringsmodel( ”Når begivenhed A, så følger begivenhed B”) kalder kritiske 
realister for lukket og horisontal hvorimod deres årsagsforklaringsmodel er åben og 
vertikal. Kritisk realisme bygger på et multikausalt verdensbillede, hvor der typisk ikke 
forekommer regelmæssigheder, da kritiske realister mener, at virkeligheden består af 
åbne systemer. (Buch-Hansen Et al, 2005:26) I et eksempel indeholdende de tre 
domæner, er der på det virkelige niveau vist, at mennesker har potentiale for at arbejde, 
idet de fleste også har tilbøjeligheden til at gøre det. ”Det gør sig gældende, selv om vi 
ikke altid arbejder på det faktiske domæne af virkeligheden, når vi f. eks. sover eller har 
ferie etc.”. Samtidig er det ikke sikkert, at faktisk arbejde bliver korrekt observeret som 
på det empiriske domæne”. (Buch-Hansen Et al, 2005:28) Det kan f. eks. ses som, at vi 
slapper af og hygger os med en god bog, når vi ligger på græsset og læser en varm 
sommerdag, men at vi egentlig studerer en svær videnskabsteoribog i stedet. Så her kan 
markedsmekanismen ses som havende en virkning på det virkelige domæne, hvor f. eks. 
kernefamiliestrukturen samtidig spiller ind og har gensidig indflydelse på 
markedsmekanismer. (Buch-Hansen Et al, 2005:28) 
 
Niveaudeling og emergens 
Niveaudeling 
Kritiske realister argumenterer for, at strukturer og mekanismer ikke eksisterer i totalt 
kaos, men derimod er ordnet på en bestemt måde, de er nemlig niveaudelte. (Buch-
Hansen Et al, 2005:28-29) Virkeligheden er delt ind i en række hierarkiske niveauer, 
hvor niveauer som f. eks. ånd og liv forudsætter lavere og mindre komplekse niveauer, 
f. eks. materielle omstændigheder. Kritiske realister mener, det langt fra er afklaret, 
hvilke niveauer virkeligheden består af, da de ser verdens niveau deling som værende 
ubegrænset, og det er derfor umuligt at finde frem til det endelige niveau. Der er en 
løbende diskussion af, hvor de forskellige niveauer ligger i hierarkiet. Et eksempel på 
niveauer gives, hvor der kun er fire for overskuelighedens skyld. Der er den sociale 
virkelighed, som befinder sig i toppen af hierarkiet. Dette niveau forudsætter det 
biologiske, som forudsætter det kemiske, som forudsætter det fysiske niveau, som er det 
grundlæggende niveau. Grunden til, at det giver mening at forstå den hierarkiske orden 
på den måde, er, at det er umuligt at forestille sig sociale eller kulturelle mekanismer 
eksistere i fraværet af biologiske mekanismer, eller biologiske mekanismer eksistere i 
fraværet af fysisk-kemiske mekanismer. Dette gør, at fænomener, der udspringer af de 
højere niveauers mekanismer, derfor er under påvirkning fra flere mekanismer end 
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fænomener, der udspringer af mekanismer på virkelighedens lavere niveauer. (Buch-
Hansen Et al, 2005:29) 
 
Emergens 
Kritisk realisme er en helt igennem antireduktionistisk videnskabsteori. Med det menes 
der, at teorien afviser enhver retning mod at reducere højere niveauers mekanismer til 
mekanismer på lavere niveauer, selv om de nok er deres forudsætning, men som absolut 
ikke udtømmer den. (Buch-Hansen Et al, 2005:29-30) Kombinationen af mekanismer 
på det mere grundlæggende niveau A genererer mekanismer på det højere niveau B. B 
besidder kausale potentialer, som ingen af de underliggende mekanismer gør. Emergens 
er altså en situation, hvor kombinationen af underliggende niveauers mekanismer 
resulterer i fremkomsten af et nyt fænomen på et højere niveau, der altså har kausale 
potentialer og tilbøjeligheder, som ikke lader sig reducere til dets grundsten (A) og som 
er kvalitativt forskellig herfra. (Buch-Hansen Et al, 2005:30) 
 
Videnskab 
I Bhaskars transcendentale refleksioner omkring det videnskabelige eksperiment blev 
det beskrevet, at videnskabsfolkene skabte kunstigt lukkede rum, hvor empiriske 
regelmæssigheder kan observeres. I kritisk realisme dukker der et svar op på, hvorfor 
disse kunstigt opstillede rum opstilles på trods af, at verden er åben i forhold til den 
empiriske kausalitetsforståelse. Det er relevant at opstille et kunstigt skabt system, fordi 
fremkomsten af empiriske regelmæssigheder tillader videnskabsfolkene at studere noget 
bagved disse begivenheder, noget der ikke er umiddelbart observerbar. Dette noget er 
det, som bliver betegnet som strukturer og mekanismer.  I det videnskabelige 
eksperiment bliver videnskabsfolkene i stand til at identificere kausale lovmæssigheder, 
der må forstås som udsagn til at identificere specifikke kausale lovmæssigheder, der må 
ses og forstås som udsagn vedrørende specifikke mekanismers tendentielle virkemåde i 
åbne systemer. Det skal dog siges, at eksperimenterne ikke på samme kontrollerede 
måde kan opstilles i samfundsvidenskaberne (Buch-Hansen Et al, 2005:32) 
Udviklingsprocessen i videnskaberne, hvor der til stadighed opnås viden om strukturer 
og mekanismer, skal ikke forstås som, at videnskabelig viden indsamles i en lineær 
rækkefølge. Kritisk realisme er med sin dybde og niveaudelte ontologi i stand til at tage 
højde for to grundlæggende aspekter ved udviklingen af den videnskabelige viden; 
vækst og forandring. I takt med, at videnskaberne opnår viden om mekanismer på stadig 
dybere niveauer, kan denne viden bruges til at kritisere, korrigere og forklare allerede 
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produceret viden om mindre grundlæggende mekanismer, der sker altså en forandring af 
viden. Dermed er Bhaskar i stand til at give en rationel forklaring på videnskabelige 
omdannelser og revolutioner. (Buch-Hansen Et al, 2005:33) 
Bhaskar mener, at viden er historisk betinget: ”Den videnskabelige udviklings 
dynamiske karakter indikerer stærkt, at teorier er fejlbarlige forsøg på at beskrive 
naturens virkelige strukturer.”(Bhaskar i Buch-Hansen Et al, 2005: 33) 
Dermed argumenterer Bhaskar for, at opnået viden som teorier og forklaringer igennem 
tiden er historisk betinget, da teorier i hovedreglen kan forbedres (Buch-Hansen Et al, 
2005:33). Derfor kan det forstås, at kritiske realister er klar over deres egen 
fejlbarlighed i forhold til at forstå virkeligheden, og de accepterer dette. (Buch-Hansen 
Et al, 2005:34) 
”Kritiske realister er ontologiske realister, epistemologiske relativister, og tror i 
forlængelse heraf på rationel dømmekraft.”. (Buch-Hansen Et al, 2005:34) 
Kritiske realister er ontologiske realister i form af, at de mener, at verden eksisterer 
uafhængigt af indsamlet viden om den. 
Epistemologiske relativister mener, at viden er historisk betinget og dermed er socialt 
frembragt, og at viden om den virkelige verden derfor ikke er lavet igennem neutrale 
refleksioner. 
Kritiske rationalister mener med rationel dømmekraft at kunne bruge intransitiv 
virkelighed til objektivt at måle, hvor fornuftigt et argument er.  Derfor skal tesen om 
epistemologisk relativisme ikke forstås som, at alle udsagn om virkeligheden er lige 
gyldige, men at der en mulighed for at teste, hvor fornuftigt et argument er. 
 
Den transitive dimension Den intransitive dimension 
Et socialt produkt Dyb 
Fejlbarlig Niveaudelt 
 Åben 
 Differentieret 
 
Fra natur- til samfundsvidenskaberne 
Bhaskar er fortaler for og dermed anerkendende overfor de væsentlige forskelle, som 
henholdsvis natur- og samfundsvidenskaberne er underlagt. Derfor mener han, at 
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oprettelsen af en naturalisme med epistemologiske, relationelle og ontologiske 
begrænsninger er nødvendig indenfor henholdsvis natur- og samfundsvidenskaberne. 
(Buch-Hansen Et al, 2005: 39) 
Epistemologisk set mener Bhaskar, at den største forskel fra natur- til 
samfundsvidenskaberne er, at samfundsvidenskaberne bliver nødt til at studere 
fænomener direkte, og at de derved kun findes i åbne systemer. 
Den tidligere beskrevne opdeling af virkeligheden i niveauer og underniveauer kan 
bruges til at beskrive åbenhedsforskellen i natur- og samfundsvidenskaberne. Hvor der i 
naturvidenskaberne indgår beskrivelse af de lavere niveauer, beskrives der i 
samfundsvidenskaberne de højere niveauer, hvis ikke de højeste niveauer, og derfor er 
der flere mekanismer og kombinationer, der er mulige til indbyrdes at påvirke hinanden 
på dette niveau. Derfor er det aldrig muligt for samfundsvidenskabsforskeren at gøre 
klart, hvorvidt en teori er gyldig eller ej. (Buch-Hansen Et al, 2005: 39) 
Det skal dog her nævnes at der i det samfundsvidenskabelige domæne kan opstå mere 
eller mindre lukkede systemer, selv om det befinder sig i de højere niveauer af 
virkeligheden. Disse kaldes for pseudo-lukkede systemer. 
 
”[…] udtryk for højere niveauers kausale potentialer til at intervenere på 
andre niveauer med det formål at opnå en eller anden form for lukning – 
det vil sige regelmæssighed – for dermed at opnå forudsigelighed og 
kontrol. Enhver form for samfundsmæssig organisation såsom 
retssystemet, organiseringen af arbejdslivet, familien, 
uddannelsessystemet eller sundhedssystemet er eksempler på sådanne 
pseudo-lukkede systemer.(Danermark i Buch-Hansen Et al, 2005: 40) 
 
Målet med oprettelsen af mindre åbne systemer er ønsket om at gøre den sociale sfære 
mere kontrolleret og forudsigelig. Men samtidig med, at der lukkes af, åbnes der op, da 
det at oprette lukkede rum åbner muligheden og opmærksomheden mod en refleksiv 
stillingstagen. (Buch-Hansen Et al, 2005: 40) 
Den største og mest afgørende forskel på natur- og samfundsvidenskaberne er, at i 
samfundsvidenskaberne er forskerne selv en del af det undersøgte og analyserede 
genstandsfelt, så der regnes med en gensidig påvirkning forskere og genstandsfelt 
imellem, dog uden at teorier konfronteres med egne spejlbilleder i det uendelige. (Buch-
Hansen Et al, 2005: 40-41) 
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Sociale strukturer i samfundsvidenskaberne er aktivitetsafhængige, da de ikke kan 
eksistere uden at blive formidlet af aktørers aktiviteter. (Buch-Hansen Et al, 2005: 42-
43) 
 
For kritiske realister er virkeligheden som nævnt niveaudelt. Ligeledes den sociale 
virkelighed. Denne er delt i to grundlæggende niveauer nemlig strukturer og aktører, 
hvor de begge er hinandens emergente produkter. De indeholder hver især egenskaber 
som de hver især ikke indeholder. Derfor kan strukturer og aktører analyseres igennem 
tid hvor de analytisk set kan forstås som en: ”endeløs række af strukturelle betingelser, 
social interaktion og strukturel udvikling”.(Archer i Buch-Hansen Et al, 2005:50) 
Aktører og strukturer påvirker dermed hinanden indbyrdes.  
Strukturelle betingelser, der er en del af aktør struktur dynamikken, skal forstås som at 
på et givent tidspunkt møder en aktør strukturer, der ser dem som et objektivt fænomen, 
som påvirker aktørerne, ligegyldigt hvordan de opfatter det.  
Aktører der påvirkes af strukturelle positioner, bliver både begrænset og mødt med 
muligheder af den eller de pågældende strukturer, der dog uden at determinere 
aktørernes handlinger, indsnævrer handlingsrummet. Derved motiveres aktører til at 
handle på bestemte måder.(Buch-Hansen Et al, 2005:51) 
 
”Kritiske realister betragter samfundet som: ”en mangfoldighed af 
niveaudelte og emergente strukturer, som er indbyrdes forbundet og som 
medbestemmer hinanden på komplementære og indbyrdes modstridende 
måder”.(Joseph og Kennedy i Buch-Hansen Et al, 2005:52) 
 
Aktørerne besidder hver især egenskaber, der gør at de ikke kan eller lader sig reducere 
til den strukturelle kontekst som de indgår i. Disse strukturelle kontekster som de kan 
indgå i er f. eks. politiske, økonomiske, videnskabelige, kulturelle osv. (Buch-Hansen Et 
al, 2005:52) Derfor er aktører ofte indblandet i et væld af strukturer der står som 
ubevidste fænomener for den omhandlende aktør, samtidig med at aktører kan påvirke 
strukturer ubevidst med en utilsigtet konsekvens af aktørens handlinger.(f.eks. køb af 
produkter fra børnearbejdere) (Buch-Hansen Et al, 2005:52) Det skal dog her forstås, at 
aktørerne ikke direkte skaber strukturer men derimod genskaber eller omdanner 
strukturer, igennem deres aktiviteter, og dernæst skabes der en indledning til en ny 
struktur. (Buch-Hansen Et al, 2005:53) 
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Det kan forstås at kritiske realister mener at aktører altid handler i en strukturel 
kontekst, som er bygget på historiske aktiviteter. Der argumenteres derfor for at at 
kritiske realister er på niveau med Karl Marx bemærkning om at: ”Menneskene skaber 
deres egen historie, men ikke helt efter eget ønske: De skaber den ikke ud fra 
omstændigheder, som de selv har valgt, men ud fra omstændigheder, som de er 
konfronteret med – der er givne og arvet fra fortiden. …”.  (Marx i Buch-Hansen Et al, 
2005:54) 
 
Samfundsvidenskaberne i praksis 
Kritiske realister argumenterer for tværfaglighed på imellem naturvidenskab, humaniora 
og samfundsvidenskaberne, hvor hver retning dog stadig anerkendes for sin egenart. 
(Buch-Hansen Et al, 2005:58) 
 
Praktisk metodologi 
For at forklare bevægelsen fra det empiriske og faktiske niveau mod det virkelige, som 
kritiske realister stræber imod, bruges begreberne retroduktion og abstraktion som 
metodologi. 
Retroduktion består af en syllogisme, hvor to præmisser og en konklusion er gældende, 
og hvor fokus her bliver flyttet fra konklusion mod præmis for at skabe en dybde i 
projektet. Der bliver derfor lagt vægt på, hvilke mulighedsbetingelser og dybe 
årsagssammenhænge, ”der efter alt at dømme må eksistere for, at dette fænomen / denne 
handling kan finde sted (’præmissen’)”. (Buch-Hansen Et al, 2005:61) 
Abstraktion er en metodologi, hvor fællesnævnere, f. eks. ved en analyse af arbejde, 
undersøges, og hvad, de forskellige former for arbejde har til fælles, bliver indsamlet, 
og derfra muliggøres, at de er sammenlignelige, og efterfølgende kan der udarbejdes en 
form for generel beskrivelse af arbejde. (Buch-Hansen Et al, 2005:58) 
Bhaskar argumenterer for, at begrebsklarhed får samme status i samfundsvidenskaberne 
som målinger og kvantitative metoder har i naturvidenskaberne. Begrebsklarhed er en 
nødvendig og vigtig del af samfundsvidenskaberne, da der hurtigt opstår mulighed for 
misforståelser. 
Collier og Bhaskar argumenter for, at analogier i samfundsvidenskaberne er mulige, da 
man ved at rette opmærksomheden mod kriser og store begivenheder kan komme frem 
til viden af mere generel karakter, som også indeholder viden om normale situationer. 
Disse hændelser betegnes som ekstraordinære omstændigheder. (Buch-Hansen Et al, 
2005: 58) 
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Kapitel 4: Teoretisk ramme 
Indledning til teoriafsnit med begrundelse for teorivalg 
I de følgende afsnit præsenterer vi vores valgte teorier. Da projektets problemfelt 
omhandler borgerinddragelse i en policyproces, har vi valgt forfattere, som beskæftiger 
sig med teorier omkring dette emne. Da magt og indflydelse udgør centrale aspekter ved 
policyprocesser, har vi udvalgt teorier, der beskæftiger sig med 3 former for magt eller 
”magtens 3 ansigter” set i forhold til den politiske kultur i det senmoderne samfund, 
hvor nye former for politisk styring bliver bragt på banen. Ud fra begreberne 
government og governance, vi senere definerer, forklare vi, hvordan vejene til 
indflydelse er blevet mere tilgængelige på grund af de moderne kommunikationsmidler 
samtidig med, at de er blevet mere lukkede og forbeholdt en herskende elite. Vi 
undersøger i analysen, hvorvidt dette forhold udgør et problem i forhold til de svageste 
grupper af borgere, eksempelvis stofmisbrugere. Da vi er opmærksomme på at 
stofbrugerne er en udstødt anvender vi Erving Goffmans teori om Stigma til at belyse 
dette aspekt i forhold til borgerinddragelse. Derfor har vi valgt Erving Goffmanns teori 
om stigma til at belyse vigtige problemstillinger omkring stofmisbrugernes rolle i 
samfundet og hermed begrænsningerne i mulighederne for inddragelse i fælles 
beslutningsprocesser. Annikka Aggers anvendte teorier belyser vigtige aspekter og 
idealer i forhold til borgerinddragelse, som vi vil anvende i forhold til analysen, både 
som styrkelse af vores egen forforståelse og til analysen af den udvalgte empiri. 
 
Teorier om magt og borgerinddragelse 
Magtens tre ansigter set i forhold til government og governance  
I dette afsnit indgår nyere politologiske teorier om magt, netværkspolitik og 
borgerinddragelse. Denne teori vil vi benytte til analysen af borgerinddragelse og 
policynetværk i forbindelse med beslutningen om at oprette stofindtagelsesrum. Vi tager 
udgangspunkt i 4 bøger i alt. To af bøgerne: ”Kontrol i det stille” (2008) og ”Magtens 
nye ansigt. Netværksstyring og ny elitisme” (2005) beskæftiger sig med 3 magtteorier, 
eller ”magtens 3 ansigter”. De 3 teorier er skabt af de amerikanske politologer Robert A. 
Dahl, Peter Bachrach og Morton Baratz, og den engelske sociolog Steven Lukes. 
Teorierne, der er cirka mellem 59 og 38 år gamle, bliver i bøgerne diskuteret og anvendt 
i sammenhæng med de politiske forhold i det senmoderne samfund og bliver hermed 
mere tidssvarende. De øgede kommunikationsmuligheder og globaliseringen i det 
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senmoderne samfund skaber et større spillerum for netværkspolitik, eller governance. I 
politologisk teori skelner man ofte imellem ”government” og ”governance”, og de 
engelske udtryk bliver anvendt i flæng. Det traditionelle syn på politik er, at politik 
drejer sig om ”alt hvad er vedrører staten”, det vil i det store hele sige, hvad politikere 
og embedsmænd foretager sig. Dette kaldes ”government”. Den amerikanske politolog 
David Easton har defineret politik som: ”Den autoritative allokering af værdier”. Med 
dette mener Easton, at politik omfatter de forskellige processer gennem hvilke 
regeringen responderer på krav fra det store samfund, i særlig grad ved at tildele goder, 
belønninger og straffe. Eastons definition svarer til ”government”, hvor de fleste aktører 
i samfundet, herunder personer, institutioner og sociale aktiviteter anses for at stå 
udenfor politik. Med den øgede globalisering og de stadig mere komplekse 
samfundsstrukturer er der skabt en øget erkendelse af, at opgaverne med at styre 
samfundet ikke alene kan klares af regeringen, men at styring i høj grad involverer en 
række offentlige og private organisationer. Derfor bliver moderne styreformer ofte 
defineret som ”governance”, hvor beslutningsprocesserne og rammerne for politiske 
beslutninger både bliver åbnet op, men også samtidig mindre overskuelige. Ikke alle 
forskere er enige om definitionen af ”governance”. Disse nye styreformer, hvor 
eksempelvis markeder, private hierarkier og netværk indgår, slører David Eastons 
skelnen mellem stat og samfund, og kræver samtidig af politikerne, at de er dygtige til 
at konsultere og forhandle med mange forskellige aktører udenfor det formelle politiske 
system. (Heywood, 2007: 5-6) De to øvrige bøger, vi har valgt teorier fra, hedder: 
”Planlægning i teori og praksis” og ”Borgerne på banen”. Disse bøger har Annika Agger 
været medforfatter til, og de udvalgte teorier handler om borgerinddragelse i 
byplanlægning. De sidstnævnte teorier bygger på et positivt magtsyn, dvs. 
empowerment, der handler om, hvor vidt den enkelte borger bliver medinddraget i 
aktuelle beslutningsprocesser.  Da det er umuligt at forklare politisk magt udenom en 
konkret kontekst, har vi valg at inddrage Michael Lodberg Olsens bog om brugerdreven 
velfærd som et eksempel på samspillet mellem borgere, frivillige socialarbejdere og 
politikere. Heri skriver en række forfattere om foreningen Dugnad, der har som formål 
at løse narkotikarelaterede problemer på Vesterbro i København. Foreningen Dugnad 
har anvendt brugerinddragelse, dvs. inddragelse af stofmisbrugerne i 
beslutningsprocesserne. Dette forhold vil vi analysere.  
I politologiforskningen er det populært at analysere demokratisk styring som fanget i 
modsætningen mellem government og governance i henhold til definitionerne ovenfor. 
Government fremstilles som en gammel, topstyret og hierrarkisk stats- og styreform, 
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hvorimod governance fremstilles som en langt mere åben form for demokratisk 
netværksdeltagelse og -styring fra neden. (Bang Et al, 2005: 14-15) Bang, Dyrberg og 
Myrup har udviklet nedenstående model for at illustrere adgang og anerkendelse i 
forhold til politisk magt:  
 
(Kilde: Bang Et al, 2005: 67) 
 
Magtens første ansigt drejer sig om Robert A. Dahls definition af magt. 
Beslutningsprocesser kan ifølge Dahl generelt forstås som en relation mellem A og B, 
som kan være to interessegrupper eller to personer med modsatrettede interesser. Magt 
udøves, når A kan få B til at gøre noget, som B ellers ikke ville have gjort. Dette kaldes 
direkte magt. (Christensen Et al, 2009: 27-41) 
Magtens andet ansigt definerer Bachrach og Baratz som Dahl, men herudover findes de 
såkaldte non-decisions. Non-decisions er beslutninger om ikke at beslutte noget, det vil 
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sige forhindre problemer i overhovedet at nå beslutningsprocessen. Her indføres de 
såkaldte 2 filtre: Det første filter hindrer problemer i overhovedet at få opmærksomhed 
og komme på den politiske dagsorden. Det andet filter drejer sig om selve 
implementeringen, hvor der kan lægges en form for slør over selve beslutningen, det vil 
sige, at der kan skabes usikkerhed og uklarhed, således at beslutningen ikke 
gennemføres i praksis. Dette kaldes indirekte magt. (Christensen Et al, 2009: 43-57) 
Magtens tredje ansigt definerer den engelske sociolog Steven Lukes som 
bevidsthedskontrollerende magt. Han mener, der eksisterer en form for bevidsthedsfilter 
mellem virkelige og oplevede interesser. (Christensen Et al, 2009: 59-79) Det er klart, at 
denne manipulation sker inden, at et punkt overhovedet bliver aktuelt på en politisk 
dagsorden. Her kan eksempelvis massemedier spille en central rolle. 
Som det fremgår, ses magt her ovenfor som manipulation. Bang, Dyrberg og Hoff 
beskriver magt også som noget positivt, idet de definerer governancestrukturer som en 
art ny ”familie”, vi alle er en del af. Denne definition må vi dog forholde os kritiske til, 
idet interessemodsætninger altid vil eksistere i et samfund. Uenigheder kan formuleres 
positivt, idet A sætter B i stand til at gøre en forskel ved at få B til frivilligt at gøre 
noget, som B ellers ikke ville kunne have gjort. Det drejer sig for eksempel om som 
leder at få folk til frivilligt at optage ens bærende værdier og påtage sig et medansvar for 
styringen. (Bang Et al, 2005: 25) 
 
I en government tilgang til policyanalyse fremstår autoriteter som de politiske lag, der 
udøves af offentlige beslutningstagere og bureaukrater. I en governance tilgang til 
policyanalyse er der åbnet mulighed for, at frivillige og private aktører kan fungere som 
autoriteter. I en goverment tilgang vægtes de formelle regler og procedurer i forhold til 
regimet, hvorimod governance tankegang vægter, hvordan et hegemoni af formelle 
værdier, normer og magtstrukturer udfordres af nye værdier, normer og magtstrukturer, 
der ikke er indlejret i regimet, eller er på kant med dette. Selve opfattelsen af 
fællesskabet i en government sammenhæng tages for givet på den måde, at det opfattes 
som et normativt integreret, elitestyret eller ideologisk manipuleret fællesskab, 
hvorimod fællesskabet i governance kontekst optræder som regel- og 
samarbejdssammenhænge, der relaterer sig enten til regimet eller dagliglivet. 
Aktørernes egen identitet og definerede roller har stor betydning for deres spillerum i de 
politiske processer; eksempelvis om der er tale om politikere, eliter eller lægfolk. (Bang 
Et al, 2005: 67-68) 
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Henrik P. Bang omtaler fremkomsten af en ny form for republikansk elitisme i 
informations- eller netværkssamfundet, der lægger vægt på en positiv og produktiv 
forståelse af magt, og ikke blot ser magt som tvang eller undertrykkelse. Bang bruger 
Eastons definition af magt, idet han redegør for, at magt i politisk sammenhæng først og 
fremmest handler om værdier, at kunne fordele dem og være i stand til at få disse 
fordelinger accepteret og anerkendt som gældende indenfor et bestemt felt, terræn eller 
samfund. Magt kan kun studeres i en specifik kontekst, så forskeren er afhængig af sin 
empiri i form af cases. At forstå magt i dagens Danmark drejer sig ikke blot om at 
redegøre for det politiske systems legitimitet i forhold til borgerne, men også om det 
senmoderne samfunds inddragelse af stadig flere aktører i åbne, tvangsfrie og 
samtalende partnerskaber på tværs af gamle grænser. Disse overskrider rammerne for 
det etablerede politiske system. I dag er politisk magt spredt ud over en mangfoldighed 
af institutioner, netværk og partnerskaber. Disse skaber en form for magt, Henrik P. 
Bang definerer som republikansk elitisme. Kendetegnet er en tendens til frakobling af 
de gamle republikanske ord om samtale, deltagelse og offentlighed fra demokratiet og i 
stedet gøre dem til overordnede værdier for politisk ledelse og styring i tværgående 
partnerskaber. Denne form for politisering af samfundslivet kan være til fare for 
demokratiet, da en ny form for elitestyre erstatter folkestyret. En ny kreativ politisk 
klasse tenderer imod at se politisk udvikling som skabt af de få, der kan, vil og forstår at 
indgå i en strategisk kommunikation, hvor det handler om at få succes eller indflydelse 
gennem dialog, deltagelse og gensidig kritik. 
 
Annika Aggers anvendte teorier og syn på borgerinddragelse  
Da betydningen af borgernes inddragelse i politisk planlægning er steget indenfor de 
seneste 20 år, medfører dette stigende krav til planlæggere og politikere. Annika Agger 
beskriver kommunikativ planlægningsteori, der beskæftiger sig med, hvordan man 
etablerer fair og inkluderende planlægningsprocesser, hvor alle berørte partner i en 
beslutning har mulighed for at blive hørt. De herskende planlægningsidealer har haft 
svært ved at håndtere disse nye styreformer. Inspirationen til kommunikativ 
planlægningsteori, der bygger på åben dialog, kommer blandt andet til udtryk i form af 
konsensusorienterede planlægningsprocesser, hvori en række repræsentanter fra 
forskellige interesser bliver bragt sammen omkring løsningen af et fælles problem. Det 
planlægningsideal, der har været udbredt i den vestlige verden efter 2. verdenskrig,  har 
i høj grad været hierarkisk, bureaukratisk, instrumentelt og rationelt. Kommunikativ 
planlægningsteori kritiserer dette ideal ud fra en filosofisk baggrund med udgangspunkt 
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i Jürgen Habermas’ teori om kommunikativ handlen. De gamle styringsinstrumenter 
med hierarki og kontrol fra oven bliver mere og mere uforenelig med en til stadighed 
mere politiseret og individualiseret hverdag, hvor flere ønsker medindflydelse på deres 
egen hverdag. Habermas har udviklet teorier om, hvordan vi kan træffe 
fornuftsbetonede beslutninger. Han skelner mellem 4 forskellige måder at træffe disse 
beslutninger på: 
- Instrumentelt-teknisk (ud fra en logisk rationel tilgang) 
- Moralsk (ud fra værdier og etik) 
- Følelsesmæssig æstetisk (ud fra følelsesmæssig erfaring) 
- Kommunikativ (ud fra dialog i sociale relationer) 
 
Disse 4 kommunikative handlemåder svarer til forskellige tænkemåder, indenfor hvilke 
der bliver konstrueret forskellige menings- og forståelseshorisonter. Da den 
instrumentelt- tekniske vidensform har været mest udbredt, er det sket på bekostning af 
de 3 andre, som er ligeså legitime. De kommunikativt inspirerede planlæggere hævder, 
at moralske, æstetiske og kommunikative argumenter bør have ligeså stor vægt som de 
instrumentelle typer af argumenter, der er baseret på tekniske og videnskabelige data. 
Ifølge Habermas er afstemninger eller flertalsafgørelse ikke tilstrækkelige, men det er 
vigtigt med en offentlig dialog, der er åben for forskellige typer viden og 
erkendelsesformer. De ideelle kriterier for en planlægningsproces er omfattende, blandt 
andet kan nævnes: Alle berørte involveres i beslutningsprocessen, processen drives af 
fælles mål, processen skaber læring og nye relationer, alle bliver hørt og konsensus 
skabes på baggrund af opfyldelse af alle deltagernes interesser. Dette ideal ser smukt ud, 
men er vanskeligt at omsætte til praksis. Ud over øvelsen i at skabe konsensus, kan 
borgerinddragelsesprocessen medvirke til at skabe aktive, demokratiske og 
handlingskompetente borgere. Her kan borgeren opnå følgende 3 kapitalformer 
(ressourcer): 
- Intellektuel kapital (viden) 
- Social kapital (tillid opbygget igennem ansigt til ansigt relationer) 
- Politisk kapital (evne til at handle kollektivt)  
(Agger, 2007: 31-43) 
 
Der er mange gode grunde til, at borgerinddragelse kan kvalificere 
beslutningsprocesserne. Den kan mobilisere en masse frivillige ressourcer til den 
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offentlige styring, styrke demokrati og deltagelse, og udvikle kompetencer til den 
enkelte borger og i lokalområderne. (Agger Et al, 2008: 6) 
 
En af problemstillingerne vedrørende borgerinddragelse er ifølge Annika Agger og 
Birgitte Hoffmann, at borgerne i dag ikke i så høj grad gider være medlemmer af 
foreninger og deltage i traditionelle sammenhænge. De vil gerne deltage mere ad-hoc 
præget og organisere sig i mere eller mindre formelle netværk. Denne organisationsform 
medfører desværre en tendens til, at visse grupper, eksempelvis travle danskere eller 
etniske minoriteter kan blive ekskluderet. (Agger Et al, 2008: 10) 
Begrundelsen for, at politikere og planlæggere bør vægte borgerinddragelse, er 
følgende: En grundlæggende værdi i vores samfund er demokrati, og dette inkluderer, at 
borgerne har mulighed for at blive hørt og få indflydelse. Borgerdeltagelse kvalificerer 
planlægningen og tilfører ressourcer, da planlæggerne får øget adgang til viden. Der 
bliver skabt mere målrettede løsninger, da borgeren bedst ved, hvor skoen trykker. 
Borgerinddragelse styrker medejerskabet til beslutningerne, som gør, at projekter bliver 
forankret og vedligeholdt. Der skabes øget legitimitet og færre konflikter, da det åbner 
op for dialogen mellem borgere og politikere. Dialoger mellem forskellige instanser 
fungerer som læreprocesser, da de øger viden og kendskab. Den form for 
”empowerment”, borgerne opnår, bidrager til at udvikle demokratiet, idet der udvikles 
metoder og normer i demokratiet. (Agger Et al, 2008: 12) 
 
Et emne, Hoffmann og Agger berører, er demokratidiskussionen. En 
demokratiopfattelse bygger på tankerne om repræsentativt demokrati, medens en anden 
handler om direkte demokrati. Hvilken af disse typer demokrati er bedst til at inddrager 
borgerne? I den førstnævnte opfattelse lader borgerne sig repræsentere af de valgte 
politikere, og id en sidstnævnte er borgerne direkte medbestemmende i 
beslutningsprocesserne. En valgt politiker må reflektere over sin egen dialog med 
borgerne, og et direkte demokrati tager udgangspunkt i hverdagslivets situationer, hvor 
det især er beslutningsprocesserne, der skaber handlingskompetencerne. Forskere har 
for nylig defineret en ny demokratiform: Det deliberative demokrati, som er et 
repræsentativt demokrati, der samtidig vægter den åbne dialog med borgerne. Disse 
tager i høj grad udgangspunkt i Habermas’ teori. (Agger Et al, 2008: 13) 
 
En af årsagerne til, at borgerinddragelse er meget i fokus, er udviklingen af det, 
forskerne kalder netværkssamfundet. Det drejer sig om den globale udvikling fra et 
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industrisamfund til et forbrugerorienteret samfund, der orienterer sig i lokale og globale 
netværk. Dette skyldes i høj grad de øgede muligheder for kommunikation. Derfor har 
den netværksorienterede styreform gradvis afløst den bureaukratiske. Teorier om ”new 
public management” har inspireret mange i den offentlige sektor til at drive denne på 
markedslignende vilkår, hvor borgerne bliver betragtet som forbrugere af offentlige 
serviceydelser. Antagelsen er her, at konkurrence i den offentlige sektor vil forbedre den 
offentlige service. Kritikken mod denne tendens er, at de stærke grupper, der er gode til 
at netværke og argumentere, får forrang i den aktive deltagelse (Agger Et al, 2008: 14-
15), hvorimod de ressourcesvage borgere ikke bliver inddraget i disse processer. I det 
hele taget kan der være et demokratisk problem i forhold til de grupper, som ikke 
deltager. (Agger Et al, 2008: 19) 
 
I forhold til borgerinddragelse deler Agger og Hoffmann denne inddragelse op i forhold 
til trin på en stige, hvor man starter nederst med ingen inddragelse og slutter med 
selvbestemmelse: 
1. trin: Ingen inddragelse. 
2. trin: Information, husstandsomdelte foldere, orientering på hjemmesider. 
3. trin: Dialog på borgermøder eller via internet / mail. 
4. trin: Medbestemmelse, f.eks. i fælles arbejdsgrupper. 
5. trin: Selvbestemmelse, f.eks. uddelegering til lokalråd. 
(Agger Et al, 2008: 22) 
 
Et udpræget problem ved borgerinddragelse kan være den såkaldte NIMBY effekt. 
NIMBY står for ”Not In My BackYard”. Mange borgere engagerer sig i modstand, idet 
en trussel kan opleves som meget konkret. Her nævnes, at borgere gerne vil have 
højhuse, vindmøller, en ny motorvej eller stofindtagelsesrum for at løse aktuelle fælles 
problemer – bare det ikke bliver i deres lokalområder med de medfølgende gener. 
(Agger Et al, 2008: 23) 
 
I Danmark har vi en tradition for frivilligt arbejde, dvs. ulønnet arbejde, der tilgodeser 
andre end en selv og den nærmeste familie. Det kan eksempelvis være arbejde i 
sportsklubber, kulturelle foreninger, institutioner eller socialt arbejde. En undersøgelse 
viser, at 35 % af danskerne i året 2005 udførte frivilligt arbejde, og at de i gennemsnit 
brugte 17 timer om måneden på det. (Agger Et al, 2008: 27) Der er således ressourcer at 
hente på dette område. 
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De nye kommunikationsformer stiller øgede krav til både planlæggere og politikere. 
Politologer anvender begrebet empowerment til at analysere effekten af borgernes 
deltagelse i lokale processer. Empowermentbegrebets subjektive dimension handler om 
at håndtere hverdagslivet, medens begrebets objektive dimension handler om at få 
indflydelse på samfundet. I forhold til borgerinddragelsens succeskriterier er de 
kvalitative kriterier og mere bløde værdier svære at måle, hvorimod resultaterne, dvs. 
den objektive dimension, er lettere at observere. (Agger Et al, 29-34) 
 
Dugnad som eksempel 
Vi har som eksempel på et governancenetværk med borgerinddragelse valgt foreningen 
Dugnads politiske samarbejde med Københavns Kommune om at løse narkorelaterede 
problemer på Vesterbro i København. Michael Lodberg Olsen forklarer følgende om 
brugerdreven social indsats i sin bog om foreningen Dugnads projekt og brugerdreven 
velfærd: ”Borgerne bliver indholdsleverandører, og politikerne bliver repræsentanter, 
der skal sikre, der skal sikre, at de overordnede præmisser i samfundet for, at den 
enkelte borger kan lave indhold, bliver opfyldt.” (Olsen, 2008: 15) 
 
Psykolog Ole T. Kristensen forklarer hvordan, at den moderne informationsteknologi 
medfører, at nye former for brugerinddragelse bliver muliggjort. I den offentlige sektor 
synes brugerindflydelse at lægge op til brugermedvirken og brugerinvolvering i 
planlægning og udførelse af mange serviceopgaver. Et sådant eksempel på 
brugerinddragelse er samarbejdsaftalen mellem Københavns Kommune og Foreningen 
Dugnad. Dugnads værested for stofbrugere har 2 styrer: Et fagligt styre og et 
brugerstyre. Når brugerinddragelse gælder udsatte borgere, der per definition ligger 
under for social udstødning, kræver dialogen en indsats. Idealet er, at brugeren til sidst 
træder ud af rollen som bruger og i stedet træder i karakter som borger med normalt 
samfundsmæssigt ansvar. Borgeren og brugeren skal høres, idet ”de er eksperterne i 
deres eget liv”, eller ”de, der har problemerne, de har også ejerskabet, og er de bedste til 
selv at anvise løsninger”. Indsatsen vedrørende brugerinddragelse har et pædagogisk 
perspektiv. Sproget og hermed de sociale konstruktioner spiller en væsentlig rolle, idet 
eksempelvis ordene ”udstødt” og ”misbruger” som kategoriseringer bliver brudt, og 
brugeren hermed opnår flere valg- og handlemuligheder. Det centrale er at skabe 
netværk og dialog. (Kristensen i Olsen, 2008: 67-75) Essensen i dette er anerkendelse af 
en gruppe socialt udsatte, der har det ufattelig svært. 
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Nu har vi beskrevet moderne teorier om magtforhold og borgerinddragelse i det 
senmoderne samfund. For at nærme os problemerne vedrørende inddragelse af den 
socialt udsatte gruppe, stofmisbrugerne udgør, beskriver vi i vores næste teoriafsnit om, 
hvilke sociale mekanismer der medvirker til, at stofmisbrugerne er stigmatiserede 
borgere. Denne stigmatisering vanskeliggør inddragelse både af selve gruppen af 
stofmisbrugere og af de borgere, der til daglig færdes tæt på eller i nærheden af 
stofmisbrugerne, eksempelvis naboer, politi og socialarbejdere. Mange frivillige 
socialarbejdere har indset, at de må i dialog med alle disse grupper. Politikerne møder 
disse krav om dialog og løsninger fra borgerne. 
 
Erving Goffman  
Erving Goffmans (f. 1922-1982) var canadisk-amerikansk sociolog. Han er kendt for at 
være den forsker, der i sin levetid kombinerede metode og teori på en måde, der ikke 
var karakteristisk for den tid, han levede i. Goffman havde en enestående evne til at 
trænge om bag det tilsyneladende trivielles facade og sætte ord på mangfoldigheder af 
begivenheder fra menneskers almindelige hverdagsliv. Disse begivenheder var ting, 
man ellers sjældent lagde mærke til, fordi de forekom så uanselige og banale, eller fordi 
man havde vænnet sig til, at verden bare så sådan ud. (Goffman, 2009:7) 
 
Ordet stigma handler om det sociale miljø og det sociale samspil, der er blandt 
mennesker.  Ifølge Goffman er det sociale miljø det, der fastlægger hvilke kategorier, 
der findes i de forskellige sociale miljøer. Goffman mener, at der i alle samfund 
eksisterer forskellige kategoriseringer af mennesker. Han har ud fra dette opstillet tre 
typer stigma-kategorier. De overordnede kategorier er: Den kropslige, som ofte ses ved 
fysisk misdannelse. Den karaktermæssige fejl, som ses ved folk, der lider af 
viljesvaghed. Ofte er det folk, som enten er stofmisbrugere, arbejdsløse eller psykisk 
syge.  Den sidste er den tribale, som er slægtsbetegnet, i form af race, religion eller 
nationalitet.(Goffman, 2009: 46) 
”Alle disse forskellige tilfælde af (…) stigma bygger imidlertid på de samme 
sociologiske træk: et individ, som nok vil være blevet accepteret uden vanskelighed i 
almindeligt socialt samkvem, besidder en egenskab, der ikke kan undgå at tiltrække 
opmærksomhed, og som får de af os, der møder ham, til at vende os fra ham og se bort 
fra hans øvrige egenskaber. Han besidder et stigma, han afviger fra vores forventninger 
på en måde, som gør ham uønsket”. (Goffman, 2009: 46) 
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Når et individ stilles i en situation, hvor at man møder en fremmed, inddeler han den 
fremmede ud fra kategorier. Der opstiller nogle forventninger og egenskaber til 
personen, som Goffman kalder social identitet. Det, der ofte sker i disse situationer, er, 
at man, formentligt allerede på grundlag af personens udseende, er i stand til at 
forudsige, hvilken kategori personen tilhører, samt hvilke kvaliteter, personen besidder.  
Typisk sker der det at man som mennesker ikke altid tænker over, de antagelser, man 
bygger op om hinanden. Eller tænker over betydningen af disse. Det er først, når man 
konfronteres med de antagelser, man har om den fremmed, og sætter spørgsmålstegn 
ved disse, at man dermed bliver i stand til at indse, at man altid har gjort sig nogle 
forhåndsforestillinger om, hvordan den enkelte er eller bør være. (Goffman, 2009: 44) 
”han reduceres derfor i vores bevidsthed fra at være et helt og almindeligt menneske til 
et fordærvet, nedvurderet menneske”. (Goffman, 2009: 44)  
 
Goffman mener at, når en fremmet er til stede i en persons nærvær, og personen ser, at 
den fremmede har et træk, som adskilles fra andre i samme kategori, opstår 
opmærksomhed og mistænksomhed. Her bliver ordet ”træk” fortolket derhen, at  
personen muligvis ses som værende ondere eller svagere end normalt antaget. Hermed 
sker der en stigmatisering i personens opfattelse af den fremmede. Mere præcist sker der 
en stigmatisering af den fremmede, det vil sige, at den fremmede bringes i  meget stærk 
miskredit grundet, at personen bliver klassificeret som ’ondere eller svagere’ og dermed 
mindre ønskeværdig i ens nærvær. 
 
Den miskrediterede og den potentielt miskrediterede 
Endvidere skelner Goffman mellem to former for stigma-kategorier, den miskrediterede 
og den potentielt miskrediteret.  
Det miskrediterede er, når en person tager sit stigma for givet ved enten at lade det være 
bekendt (begrebet bekendt, bruges når en persons stigma er meget påfaldende for andre) 
eller synligt.  
I disse situationer, dannes der uoverensstemmelse mellem personens ’faktiske sociale 
identitet’ og ’tilsyneladende sociale identitet’, og dette forekommer inden mødet mellem 
’de normale’ og ’de stigmatiserede’.  
 
Der opstår en vished omkring miskreditten ved første møde, og her bliver den normale 
bevidst omkring sammenhæng mellem en persons tilsyneladende sociale identitet og 
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derefter personens faktiske sociale identitet. I disse omstændigheder bliver den 
miskrediteredes stigma så åbenlyst og synligt, at personens sociale identitet svækkes, 
hvilket resulteres i, at den stigmatiserede afskæres fra samfund og til tider fra sig selv. 
Endvidere føler den stigmatiserede sig alene og som en miskrediterede person, der ikke 
kan bliver accepteret af andre.  
” (..) at vi har lagt mærke til, hvad det er hos ham, som virker miskrediterende, og mens 
vi således er travlt beskæftiget med nøje at negligere hans stigma, kan situationen blive 
anspændt, usikker og tvetydig for alle de tilstedeværende, og især for den 
stigmatiserede.” (Goffman, 2009:83) 
 
Det potentielt miskrediterede, er, når en persons stigma ikke er kendt af de 
tilstedeværende eller synligt. Synligheden er en afgørende faktor, da den er det, der 
fremstår som åbenlyst, når det gælder en persons sociale identitet.  Når personens 
stigma gøres usynligt, hvilket forekommer hos de potentielt miskrediterede, opstår der 
ikke vished omkring uoverensstemmelser i personens sociale identitet. Et eksempel på 
dette er, når en psykisk syg indlægges på hospitalet og er sammen med 
familiemedlemmer: 
 ” (..) så risikerer han at blive genstand for en taktfuld behandling, som om han var helt 
normal, selvom der råder en del tvivl om hans egentlige tilstand, og selvom han for sit 
eget vedkommende ikke nærer nogen tvivl om denne sag; eller også bliver han 
behandlet som en sindssyg, skønt han ved, at det er uretfærdigt.” (Goffman, 2009:84) 
 
Ifølge Goffman kan den potentielt miskrediterede tage stilling til, om han vil lade sit 
stigma komme til andres til kendskab eller ej. De, hvis type stigma udgør 
karaktermæssige fejl, vil ofte besidde denne form for stigma. Umiddelbart kan man ikke 
se på en person, om han eksempelvis er stofbruger. Derimod er det ofte gældende for 
dem, hvis type stigma er det kropslige eller det tribale, ofte besidder den miskrediterede 
form. 
 
Opsummerende kan vi sige, at den form for stigma, stofbrugere har, ofte vedrører 
karaktermæssige fejl og hermed den sociale identitet. Den stigmatisering, de er udsat for 
er i høj grad ødelæggende for deres kommunikation med andre og derved samfundet.  
Page 43 of 100 
 
 
Kapitel 5: Beskrivelse af aktører 
Beskrivelse af aktører 
Vi har som nævnt under metode valgt at dele aktørerne op i makro-, meso- og 
mikroniveau, og har valgt at begrænse os til 4 hovedaktører. Disse er staten på 
makroniveau, Socialudvalget og Socialforvaltningen på mesoniveau og borgerne og 
brugerne på Mikroniveau. Ud over hovedaktørerne, ser vi også lidt på politiets rolle som 
aktør. Følgende beskrivelser af de væsentligste aktører vedrørende etableringen af 
stofindtagelsesrum, bruges som grundlag for den egentlige analyse af den politiske 
proces omkring etablering og placering af stofindtagelsesrum. 
 
Makroniveau 
Staten 
I november 2011 fremlagde den nye regering sit lovprogram for foråret 2012. 
Lovprogrammet omtaler bl.a. et lovforslag om ændring af lov om euforiserende stoffer i 
forbindelse med muliggørelse af etablering af stofindtagelsesrum. Dette lovforslag skal 
tilvejebringe retsgrundlaget m.v. for etablering af kommunale stofindtagelsesrum, og 
skal efter planen præsenteres for Folketinget engang i april. (Forslag til lov om ændring 
af lov om euforiserende stoffer: 14.5.2012) 
 
Københavns socialforvaltning er dermed stillet i udsigt at kunne implementere 
Borgerrepræsentationens og Socialudvalgets ønske om et eller flere stofindtagelsesrum i 
København. Indtil lovgivningen er på plads, har Københavns Kommune besluttet at 
være på forkant og søgt efter et eller flere steder til etablering af rummene, og tage det 
allerførste praktiske skridt i forhold til en kommende byggeproces. (13 Høring om 
placering af stofindtagelsesrum: 20.3.2012) 
 
Den 9. maj blev lovforslaget præsenteret i Folketinget af ministeren for sundhed og 
forebyggelse Astrid Kragh. Lovforslaget indledes ved, at der bliver lagt vægt på, at alle 
borgere skal have mulighed for at tage del i samfundet, hvor de mest udsatte fortjener 
særlig opmærksomhed. Derved ønsker ministeren bl.a. at gøre op med 
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marginaliseringen, de uværdige livsbetingelser og den store dødelighed blandt 
stofmisbrugere i København, samt de skader, problemer og gener, der er forbundet med 
stofmisbrug. Dette ses ikke kun i forhold til den enkelte misbruger, men også i forhold 
til dens omgivelser. I den forbindelse bliver de erfaringer fra udlandet fremhævet, der 
synes at bekræfte, at stofindtagelsesrum medvirker til nedbringelse af dødeligheden 
blandt stofmisbrugere samt generne i forhold til deres nære omgivelser. (Forslag til lov 
om ændring af lov om euforiserende stoffer: 14.5.2012) 
 
Som det fremgår i bemærkningerne til lovforslaget, er baggrunden for dette primært det 
stigende antal narkorelaterede dødsfald, sundhedsmæssige og sociale problemer i 
forbindelse med  stofmisbrug, samt generne i forhold til misbrugernes omgivelser. 
Netop her er de skadesreducerende tiltag effektive på lang sigt, og derfor stiller man sig 
positivt over for stofindtagelsesrum. (Ibid) 
 
Lovforslaget skal ses som en imødekommelse af kommuners gentagne fremsatte ønsker 
om at oprette stofindtagelsesrum med henvisning til udenlandsk erfaringer. Det skal 
dermed;  
”skabe det retlige grundlag for, at der efter tilladelse fra ministeren for 
sundhed og forebyggelse kan oprettes og drives kommunale 
stofindtagelsesrum og stofindtagelsesrum drevet af selvejende institutioner 
med driftsoverenskomst med kommunen for personer på 18 år eller 
derover med en stærk afhængighed som følge af et længere og vedvarende 
misbrug af euforiserende stoffer. Konkret indeholder lovforslaget en 
bestemmelse, som bemyndiger ministeren til at meddele sådanne 
tilladelser, og en bestemmelse, som bemyndiger ministeren til at fastsætte 
nærmere regler om stofindtagelsesrum”. (Ibid) 
 
Dermed bliver der i lovforslaget påpeget, at oprettelsen og driften af stofindtagelsesrum 
vil blive et kommunalt anliggende, hvor ministeren for sundhed og forebyggelse vil 
være den øverste myndighed i forhold til tilladelser og de nærmere regler omkring 
stofindtagelsesrum. (Ibid)  
 
Den konkrete lovændring består, i at besiddelse af euforiserende stoffer til eget forbrug i  
umiddelbar nærhed af et kommunalt stofindtagelsesrum eller et stofindtagelsesrum 
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drevet af en selvejende institution med driftsoverenskomst med kommunen i praksis 
normalt ikke forfølges af politiet, hvis den pågældende er fyldt 18 år og som følge af et 
længere og vedvarende misbrug af euforiserende stoffer har en stærk afhængighed af det 
pågældende stof. I forlængelse af dette lovforslag påpeges det samtidig, at lovforslaget 
på ingen måde vil være i strid med FN konventioner og dermed international 
lovgivning. (Ibid)  
 
Mesoniveau 
På dette niveau vil vi beskrive de kommunale institutioner og instanser, der er relevante 
og har indflydelse i processen omkring etableringen af stofindtagelsesrum.  
Københavns kommune er et mellemformstyre med en delt administrativ ledelse, der 
dækker over en kommunalbestyrelse (Borgerrepræsentationen), et økonomiudvalg og 6 
fagudvalg, hvor udvalgsmedlemmerne og formændene for udvalgene er valgt af den 
samlede Borgerrepræsentation. (Forvaltninger: 28.4.2012) Generelt fungerer 
kommunen samlet set som bindeled mellem mikro- og makroniveau. Den administrerer 
og finder løsninger på de beslutninger og love, den er underlagt fra statsligt niveau, og 
er samtidig ansvarlig for at repræsentere og inddrage borgerne på lokalt plan.  
Det udvalg og den forvaltning, der har relevans for os, er Socialudvalget, der tager 
beslutningerne indenfor dette område, og Socialforvaltningen, der administrerer disse 
beslutninger. (Organisation: 12.5.2012) Herunder vil vi derfor lave en aktørbeskrivelse 
af Socialudvalget og Socialforvaltningen. 
 
Socialforvaltningen 
Københavns kommunes socialforvaltning består af ca. 6600 medarbejdere. 
(Socialforvaltningen: 12.5.2012) Forvaltningens arbejde består i at realisere borgernes 
behov indenfor det normale liv, så de dermed også kan bidrage til samfundet. Deres 
målsætning er, at borgeren er i centrum, og forvaltningen har igennem årene arbejdet 
med udvikling af de svage borgere, så de bliver i stand til selvforsørgelse og måske 
opnår muligheden for at leve i egen bolig eller institution.  
 
Det er Socialforvaltningen, der fuldfører de beslutninger, der bliver truffet i 
Socialudvalget. I forhold til den konkrete proces omkring etablering af 
stofindtagelsesrum, er det Socialforvaltningen, der har igangsat processen omkring 
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udvælgelse af mulige lokaliteter til stofindtagelsesrummet. Deres holdning til debatten 
har fra starten været, at det ville være hensigtsmæssigt at undgå at bidrage til niveauet af 
stofindtagelse i det i indre København. Problematikken omkring dette er, at stofbrugerne 
indtager stofferne offentligt, hvilket generer borgerne i områderne. Derfor mener 
Socialforvaltningen, at der er behov for at finde placeringer til to stofindtagelsesrum på 
Vesterbro, da behovet på Vesterbro er det største i Danmark. Ydermere skal der, hvis 
økonomien tillader det, findes to ekstra stofindtagelsesrum andre steder i København. 
(Bilag 1: Stofindtagelsesrum - placeringer i København: 12.5.2012) 
 
Ud fra de internationale erfaringer mener Socialforvaltningen, at stofindtagelsesrum vil 
mindske generne i de dele af byen, hvor der er et koncentreret antal stofafhængige. For 
at opnå de bedst mulige resultater, vil de i samarbejde med politiet og Teknik- og 
Miljøforvaltningen sikre oprydning i området, hvor stofindtagelsesrummet bliver placeret. (Ibid)    
 
Yderligere fremlagde Socialforvaltningen d. 11. januar 2011 tre kriterier omkring 
placeringen af stofindtagelsesrummet:   
• En realistisk og brugbar placering  
• Lokalitetens fysiske forhold 
• Færrest mulige gener for naboer. (9. Placering af stofindtagelsesrum: 12.5.2012) 
 
På baggrund af disse kriterier fremlagde Socialforvaltningen d. 11. januar 2012 fire 
mulige placeringer, nemlig Halmtorvet 15, 17, Mændenes Hjem og en busløsning. (Ibid) 
Efter vedtagelsen om placering af stofindtagelsesrummene, skal Socialforvaltningens i 
samarbejde med Københavns Ejendomme vurdere omkostningerne af 
byggeprogrammet. Disse beregninger skal videresendes til Socialudvalget senest d. 21. 
marts 2012, så Socialudvalget på baggrund af det kan beslutte den endelige placering. 
Generelt har Socialforvaltningen gjort feltarbejdet og er også dem, der kommer til at stå 
for etableringen. Den endelige beslutning om placering er Socialudvalgets, da de tager 
beslutningerne indenfor socialområdet og er derfor dem, der er den reelt bestemmende 
over aktørerne på mesoniveauet, altså på kommunalt plan.  
 
Socialudvalget 
Københavns Kommunes Socialudvalg består af 11 medlemmer. Socialudvalget er 
etableret for at tage sig af de administrative sager indenfor emner vedrørende det sociale 
område og social service. Deres rolle i hele stofindtagelserumsdebatten har været at 
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godkende placeringen af rummet, samt give anlægsbevilling til etablering af rummet. (2 
Placering af - og anlægsbevilling for - et stofindtagelsesrum på Vesterbro: 20.4.2012) 
Udvalgets arbejdsområde er behandling af aktuelle sager inde for socialpolitik og 
dermed vedtagelse af endelige beslutninger omkring ændringer mm.  
 
I forhold til den konkrete proces omkring etablering af stofindtagelsesrum er det 
Socialudvalget, der har igangsat processen omkring placering af rummet, samt vurderet 
forslag omkring mulige placeringer. På baggrund af høringer, de har holdt omkring 
placering af stofindtagelsesrummet på enten Halmtorvet 15, 17, Mændenes hjem eller i 
den runde firkant, er det Socialudvalget, der tager den endelige beslutning om placering.  
 
Politiet (Makro-niveau) 
Folketinget sætter rammerne for politiets arbejde, og da det er Folketinget, som 
vedtager landets love, og idet politiet hører direkte under justitsministeriets 
ansvarsområde, er politiet dermed en statslig institution. Dog skal politiet ikke ses som 
en institution, der udelukkende opererer på det statslige niveau, men som en aktør, der 
med sin organisering også opererer på regionalt og kommunalt plan igennem sine 
kredse, samt på lokalt plan med nærpolitiet. (Politiets organisation: 28.4.2012) 
 
I beslutningsprocessen vedrørende stofindtagelsesrum har man inddraget Københavns 
Politi, der med sin station på Halmtorvet 20 har sin daglige gang på Vesterbro og Indre 
København, og har stor kendskab til misbrugsmiljøet på Vesterbro. Man har gjort det 
med henblik på, at politiet i samarbejde med Socialforvaltningen bedst muligt kunne 
finde en placering til stofindtagelsesrummet. Dette er sket med henblik på at skabe de 
bedste forudsætninger for, at politiet at kan udføre sit arbejde samtidig med, at man 
undgår negative følger for de brugere, der forsøges hjulpet, ved etablering af 
stofindtagelsesrum (9. Placering af stofindtagelsesrum: 12.5.2012) Politiets 
betragtninger om placeringen af et stofindtagelsesrum tager udgangspunkt i deres egne 
synspunkter. 
 
Det er Københavns politis opfattelse, at stofindtagelsesrummet bør placeres decentralt. 
Dermed menes placering uden for et område, der i forvejen er præget af et koncentreret 
misbrugsmiljø, samt af omfattende narkotikahandel. På den anden side bør et 
stofindtagelsesrum ifølge Københavns politi være beliggende således, at det ligger i 
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gåafstand for dets brugere i forhold til deres tilholdssteder. (Bilag 1: Høringssvar: 
20.3.2012) 
 
Ifølge politiet vil placering af et stofindtagelsesrum i tilknytning til Mændenes Hjem i 
Lille Istedgade være en mindre ideel løsning, idet der allerede er ordensmæssige 
problemer på stedet i form af narkotikamisbrug, beruselse mm.  
Mht. de foreslåede placeringer på Halmtorvet 15 og 17 finder Københavns politi disse 
områder for uegnede, idet der ligger skoler og uddannelsessteder i nærheden, og 
endvidere restauranter og forlystelsessteder. Politiet frygter, at et stofindtagelsesrum her 
vil betyde, at pushere vil udbyde narkotika til unge, som er på vej til og fra 
forlystelsesstederne, og ligeledes at et stofindtagelsesrum vil påvirke restaurationslivet. 
(Ibid) Politiet forholder sig meget skeptisk overfor udearealer ved et evt. 
stofindtagelsesrum på Halmtorvet 15 og 17, idet arealet fra politiets side kan være svært 
at regulere i forbindelse med større menneskemænger ved festivaler, om aftenen og i 
weekenden. Man frygter fra politiets side, at nærheden mellem stofmiljøet og 
festmiljøet kan føre til konflikter de to miljøer imellem. En placering af 
stofindtagelsesrum på Halmtorvet 15 og 17 vil problematisere politiets arbejde, idet det 
vil være svært for politiet at håndtere to forskellige strategier: Tolerancen overfor 
stofbrugernes stofbesiddelse versus nultolerancen overfor festdeltagernes besiddelse af 
selv det mindste kvantum stoffer. Af samme grund er politiet kritisk overfor 
midlertidige løsninger med udearealer ved Halmtorvet og ud for Øksnehallen. Politiet er 
derimod positiv overfor en midlertidig løsning i Sundhedsrummet / Café D, og overfor 
et evt. udeareal i Mændenes Hjems gård, da det er et isoleret område og dermed ikke på 
samme måde giver anledning til konflikter. (Ibid)  
 
Formålet med et udeareal har fra Socialforvaltningens side været at mindske generne for 
brugere og lokalområde ved at få et område, hvor ophold, køb og salg af stoffer kunne 
foregå. Hvis man med et udeareal tænker frizone for stofhandel, har man fra politiets 
side gjort det klart, at det med den aktuelle lovgivning hverken vil kunne lade sig gøre 
eller blive accepteret. (Ibid) 
 
Etablering af et mobilt stofindtagelsesrum vil kunne leve op til politiets ønske om en 
decentral placering, men dette bør dog ifølge politiet oprettes som et supplement til et 
stationært stofindtagelsesrum pga. dets begrænsninger i faciliteter (Ibid). 
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Indenfor de opstillede muligheder for placering af et stationært stofindtagelsesrum, 
finder Københavns politi, at den ”mindst ringe” beliggenhed i forhold til politiets 
præferencer vil være ved Mændendes Hjem, som lever bedst op til Københavns politis 
ønsker. (Ibid) 
 
Mikroniveau 
Lokalborgerne 
Vesterbros Lokaludvalg blev etablerede i 2007 som et talerør for beboerne på Vesterbro. 
Lokaludvalget er dannet for at skabe dialog mellem Vesterbros borgere og de politikere, 
der sidder i borgerrepræsentation (Om Vesterbro Lokaludvalg: 12.5.2012)  Formålet 
med lokaludvalg er derudover, at de skal fremme de kulturelle aktiviteter, demokrati og 
netværksaktiviteter i lokalområdet. Dog er de forpligtet til for hvert taget beslutning at 
afgive høringssvar til både borgerrepræsentationen og økonomiudvalget. Disse 
høringssvar bygger på borgermøder og interne møder i Lokaludvalget. Dernæst er 
økonomiudvalgets hovedformål  at træffe de endelige økonomiske beslutninger i diverse 
sager, som vedrører beboerne på Vesterbro. 
Processen for at kunne sidde i udvalget består i, at man er valgt for en fireårig periode, 
der følger kommunalvalgscyklussen. Det betyder, at de seks politikere, som bliver 
udnævnt til at sidde i Lokaludvalget, bliver valgt efter kommunalvalget. Udover de seks 
politikere er der 19 andre medlemmer i Lokaludvalget. Disse 19 medlemmer består af 
formanden for Lokaludvalget og derudover en blanding af repræsentanter for bydelens 
bestyrelser, foreninger (herunder boligforeninger og derved lokalborgere), netværk osv. 
(Lokaludvalgets sammensætning: 12.5.2012) Disse personer sidder her for at skabe en 
bred repræsentation af Vesterbros lokale borgere på kommunalt niveau. Derved bliver 
Lokaludvalget den mest direkte kommunikationsvej imellem kommunen og dens 
borgere.  
I forhold til den konkrete proces omkring etableringen af stofindtagelsesrum, må tre 
grupper af Lokaludvalgets medlemmer ses som dem, der har den største direkte 
interesse for dette:  
1. De lokalt boende borgere der er repræsenteret igennem 
boligforeningsrepræsentanterne. De har en generel interesse i at have mindst 
mulige gener med stofmisbrugerne i deres lokalmiljø for deres egen og deres 
børns skyld. Derudover har de en økonomisk interesse i, at deres lejligheder ikke 
falder i værdi på grund af et forværret lokalmiljø. 
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2. De, der har engageret sig aktivt i Dugnad projektet, har en repræsentant. 
Derudover sidder formanden for Lokaludvalget, Niels Vestergaard også i 
Dugnads bestyrelse. Dugnads agenda er at prøve at få de lokale til at samles om 
i fællesskab at finde løsninger på de narkorelaterede problemer på Vesterbro. 
(Narkotika Dugnad på Vesterbro: 12.5.2012) 
 
3. De erhvervsdrivende i Kødbyen der er repræsenteret igennem Kødbyens 
lejerforening. De erhvervsdrivende i Kødbyen har en naturlig interesse i at 
mindske narkorelaterede problemer for ikke at miste kunder 
 
Dog fungerer Lokaludvalget som en homogen gruppe, der kun taler med en stemme i 
deres offentliggjorte høringssvar. Dem afgiver de både til Københavns Kommunes 
Borgerrepræsentation, til Økonomiudvalget og til de stående udvalg, inden der træffes 
endelig beslutning i sager af særlig betydning for bydelen. Vi kan derfor kun arbejde 
med dem som en homogen gruppe, der tager højde for de lokale borgeres interesser, da 
vi ikke kan differentiere de forskellige medlemmers holdninger i deres høringssvar.   
Første gang deres holdning til etableringen af et stofindtagelsesrum på Vesterbro 
kommer til udtryk, er i et høringssvar fra d. 14. april omkring Vesterbroplanen. Det 
fremgår, at de mener, at imens man venter på lovændring og finansiering fra statens 
side, for at kunne etablere et stofindtagelsesrum, så savner de overvejelser af, hvad man 
kan gøre indtil da. Altså midlertidige løsninger. Udover dette finder de det vigtigt, at 
Københavns Kommune forbereder sig på at have initiativer klar til iværksættelse, når 
lovændringen og finansieringen foreligger. Som de udtrykker det: ” Vi har allerede 
ventet længe nok.” (Høringssvar vedr. Stofindtagelsesrum: 12.5.2012) De er altså 
generelt for stofindtagelsesrum og faktisk frustrerede over, at det har været på tale så 
længe, uden noget reelt er sket.  
Næste høringssvar omkring stofindtagelsesrum er fra 2012 ukendt dato, men efter d. 20. 
februar, da begivenheder denne dag er omtalt i høringssvaret. Heri skriver 
Lokaludvalget, at de synes, et stofindtagelsesrum skal ligge på indre Vesterbro for 
stofmisbrugernes skyld og for at sikre, de bruger det, men samtidig placeret på afstand 
af naboer af hensyn til dem. De peger på placering i enten Halmtorvet 15 eller 17, da 
der her er plads til udearealer og afstand til naboer. Derudover er der her plads nok, 
skønnes der.  
Mændenes Hjem bliver derimod frarådet som placering på grund af mangel på samme. 
Der er nemlig ikke plads til udearealer, stedet ligger klods op af naboer og har allerede 
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andre funktioner, der så vil blive forringet /nedlagt. Det fremgår også, at de tror, en 
placering på Mændenes Hjem vil genskabe narkomiljøet foran Mariakirken på grund af 
de manglende udearealer. (Ibid) 
Det sidste, Lokaludvalget har udtalt omkring stofindtagelsesrum, er en udtalelse på 
deres hjemmeside som svar på offentliggørelsen af at placeringen af det permanente 
stofindtagelsesrum bliver på Mændenes Hjem. De udtaler heri deres utilfredshed med 
den besluttede placering og er også utilfredse med, at der ikke bliver etableret nok 
stofindtagelsesstationer i forhold til, hvad der blev besluttet med Vesterbroplanen. De 
lover herefter at holde Københavns Socialudvalg op på at evaluere placeringen og holde 
dem fast på genetableringen af en følgegruppe med naboer, politi og forvaltning. Til slut 
skriver de, at de forventer, man arbejder videre mod at etablere pladser ved Halmtorvet, 
da de er mest optimale og har lokal opbakning.  
Deres holdning er altså gennemgående og uændret igennem processen frem til 
fastlæggelse af placering for stofindtagelsesrum, at de vurderer, at Halmtorvet 15 og 17 
er de bedste placeringer i forhold til optimal funktion og mindst mulige gener for 
naboer. Generelt harmonerer deres holdninger med, hvad vi hørte lokalborgerne udtale 
til den høring vi var til. (Bilag 4) Dette er også naturligt, da de har flere medlemmer, der 
taler deres sag.  
På baggrund af Lokaludvalgets medlemmer og deres udtalelser kan vi generelt sige, at 
de taler lokalborgernes sag og kan derfor ses som stemme for lokalborgernes holdninger 
som aktører.   
 
Stofbrugerne 
En af de mest centrale borgergrupper at inddrage i beslutningsprocesser vedrørende 
stofindtagelsesrum er selve brugerne. Inddragelse af denne gruppe vanskeliggøres af, at 
de er individuelle aktører, der ofte bliver udstødt af det omkringliggende samfund. Vi 
arbejder ud fra en antagelse om, at det skyldes, at de udgør en økonomisk byrde for hele 
velfærdssamfundet, og at de ikke altid lever op til de gængse normer, for eksempel om 
at arbejde eller betale skat. På nogle områder kan deres anderledes adfærd, der består af 
stærk stofafhængighed, fysisk svækkelse og berigelseskriminalitet for at skaffe penge til 
stoffer virke både provokerende og angstfremkaldende. Stofbrugerne selv figurerer 
heller ikke direkte under høringssvarene under selve beslutningsprocessen vedrørende 
placering af stofindtagelsesrum, og selve inputsiden af policyprocessen er i højere grad 
påvirket af bestemte partier og interesseorganisationer. De organer, der har skaffet 
stofmisbrugerne politisk indflydelse, er interesseorganisationer, der taler deres sag. 
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Derfor vil denne analyse på det intransive og ontologiske niveau beskrive eksistensen 
nogle centrale organisationer på mikroniveau.  
 
Foreningen for aktive stofbrugere 
Foreningen er oprettet med det formål at styrke stofbrugernes sociale og 
samfundsmæssige interesser. Foreningens bestyrelse består udelukkende af stofbrugere. 
Ifølge foreningens vedtægter skal den modvirke diskrimination og afhjælpe 
magtesløshed. Foreningen skal synliggøre de forhold, som præger narkoområdets 
sociale, politiske og økonomiske forhold og de konsekvenser, det får for det enkelte 
menneske. Dette sker gennem debat og brug af demokratiske virkemidler. (Velkommen 
til brugerforeningen: 28.4.2012) Den fungerer således som et talerør over for både 
myndigheder, politikere og borgere. De nævnte forhold for foreningen tydeliggør den 
stigmatisering, stofbrugerne er udsat for, idet de både nævner diskrimination, 
magtesløshed samt konsekvenser for det enkelte menneske både socialt, politisk og 
økonomisk. Disse konsekvenser kan både skyldes forstærket opmærksomhed på 
afvigelsen, heraf følgende afvisning, forskellige reaktioner på ”anderledes” adfærd, 
kriminalitet for at skaffe penge til stofferne og fysiske eller psykiske sygdomme enten 
som årsager bag eller konsekvenser af stofforbruget. På foreningens hjemmeside 
refererer den til Københavns Kommunes beslutning om etablering af 
stofindtagelsesrum, og hilser det velkommen. Foreningen har mange aktiviteter, blandt 
andet forebyggende foredrag for skolebørn og unge, samarbejde med fagfolk og 
behandlere omkring skadesreduktion, baderum, vaskemaskine, tørretumbler, 
computerværksted og sommerudflugter. Foreningen har eksisteret i over 18 år og drives 
på frivillig basis. (Ibid) De sociale tiltag kan kompensere for social udstødelse og 
problematisk økonomi, men giver dog ikke direkte indflydelse på den politiske proces. 
Accept kan være et middel til at motivere stofbrugerne til at indgå i sociale 
sammenhænge og måske deltage i beslutningsprocesser. I forhold til placeringen af 
stofindtagelsesrum på Vesterbro har de ikke afgivet direkte høringssvar.  
 
Gadejuristen  
Gadejuristen er en organisation, som arbejder med juridiske spørgsmål og yder 
retshjælp og støtte til socialt udsatte mennesker. Den socialt udsatte gruppe er 
hovedsagligt stofbrugere. Den primære målgruppe er ifølge Gadejuristen personer med 
stoferfaring og /eller udsatte for stofstigma. Foreningen blev stiftet i året 1999. 
Foreningen har 7 ansatte, 5 af disse med juridisk baggrund, og de resterende ansatte og 
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cirka 40 frivillige har forskellige faglige kompetencer. (Om Gadejuristen : 20.4.2012) 
Da Gadejuristen fungerer som advokat for stofbrugerne, tager foreningen udgangspunkt 
i stofbrugerne som individer og forsvarer deres interesser. Gadejuristen har som en 
væsentlig opgave at reducere skader, stofbrugerne er tynget af, herunder overdoser, 
fejlfix, infektioner, smitterisiko, følgeskader af stigmatisering, udstødelse og 
frihedsstraf, manglende kendskab til rettigheder og muligheder m.v. (Ibid) Heraf må vi 
udlede, at stofmisbrugerne er en socialt udsat og stigmatiseret gruppe borgere, der har 
behov for mange hjælpeforanstaltninger. Gadejuristens formål er at ”fremme et 
samfund, hvor også stofbrugere integreres på egne vilkår”, og Gadejuristen ud over på 
det personlige niveau med at yde hjælp samtidig på det strukturelle niveau. (Ibid) 
Gadejuristen kører blandt andet en oplysningskampagne, hvori de forklarer, at danske 
stofbrugeres dødelighed har været mere end fordoblet indenfor de seneste 20 år. De 
appellerer til politikerne om forskellige skadesreducerende tiltag, herunder etablering af 
sundhedsrum. (Politisk nøl koster menneskeliv: 12.5.2012 ) I forhold til placeringen af 
stofindtagelsesrum har Gadejuristen ikke afgivet direkte høringssvar ligesom 
Foreningen for aktive stofbrugere.  
 
Brugerforeningen for stofbrugere og Gadejuristen er gået sammen om at kræve 
nedbringelse af den ekstremt høje dødelighed blandt danske stofbrugere. Den 20. juli 
2011 afholdt de en mindehøjtidelighed for afdøde stofbrugere ved Mindestenen i 
Eskildsgade på Vesterbro. (Krav om national handleplan til nedbringelse af den 
ekstremt høje dødelighed blandt danske stofbrugere: 12.5.2012) I deres fælles 
handleplan indser de, at ventetiden på etablering af stofindtagelsesrum er for 
langsommelig, derfor vil de have indført andre skadesreducerende tiltag, der kan 
nedbringe dødeligheden, blandt andet øget oplæring i brug af modgiften Naxolone, der 
kun kan købes på recept i Danmark. (Ibid) 
Gadejuristen beklager i begyndelsen af året 2012, at regeringen endnu ikke har 
formuleret en dansk eller international narkotikapolitik på trods af, at Danmark både er 
repræsenteret i EU’s og FN’s narkotikasamarbejde. (Danmark indtager nøgleposition i 
det internationale narkotikasamarbejde: 12.5.2012) 
 
Den Runde Firkant 
Vi har besøgt Den Runde Firkant ved Halmtorvet i København, som er et tilbud 
henvendt til stofbrugere, der opholder sig på Vesterbro. Tilbuddet består af et 
sundhedsrum og en cafe (Bilag 5) Her interviewede vi sygeplejerske Lone Hviid, som 
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er leder af sundhedsrummet. Hun har via sit arbejde stort indblik i stofbrugernes 
situation. Hun beskriver dem som en gruppe, der er øjeblikstyrede, ofte har en 
psykiatrisk problematik og dårligt er i stand til at håndtere deres liv. De har ofte en 
meget negativ selvopfattelse og kalder eksempelvis sig selv ”en skide narkoman”. 
Desuden er de ofte udsat for vold og ulykker i deres sociale miljø. (Bilag 5) Denne 
gruppe vil kræve en anerkendende og imødekommende tilgang fra det sociale system, 
hvis det skal hjælpe, og de behøver i det hele taget et sted at være. Vi vurderer, det ikke 
er sikkert, at stærkt psykisk og socialt belastede mennesker har overskud til at deltage i 
politiske møder, heller ikke selv om det vedrører de ydre rammer for dem. Derfor må 
politikere og socialarbejdere tænke kreativt med henblik på at finde alternative måder, 
hvorpå denne gruppe alligevel kan blive hørt. 
 
Det er Foreningen Dugnad, der er en lokal forening af frivillige, som står bag Den 
Runde Firkant. Organisationen arbejder for bedre forhold for stofbrugere. De har af 
Københavns Kommune fået støttepenge til projektet, der kører på forsøgsbasis. 
Foreningen blev stiftet i året 2005. Den lavede et oplæg vedrørende løsning af 
narkorelaterede problemer på Vesterbro, der blev sendt til 4 ministre og 2 forvaltninger i 
Københavns Kommune. Herefter blev Dugnad Center (Den Runde Firkant) etableret 
(Olsen 2008: 19-21). Stedet er ment som et alternativ til livet på gaden. Ved 
etableringen af Dugnad Center var brugerne forsøgt inddraget, blandt andet i forbindelse 
med indretning af stedet (Olsen, 2008: 89-90). Vi har dog ingen dokumentation for 
resultaterne af denne brugerinddragelse. 
 
I forhold til de forslåede placeringer vedrørende etableringen af et stofindtagelsesrum 
har Det samlede projekt ”Den Runde Firkant – Sundhedsrummet & Cafeen” vurderet 
fordele og ulemper ved de forskellige forslag til placeringer. D mener at Halmtorvet 15-
17 begge har gode geografisk central placering, samt at deres faciliteter og kapacitet er 
tilstrækkelige, også i forhold til udearealer. Dermed bliver disse placeringer anset som 
ideelle i forhold til afstand til naboer og evt. gener, samt i forhold til øvrige aktører på 
det behandlings og skadereducerende område i området.  
 
I forhold til vurderingen af en placering af stofindtagelsesrummet på Mændenes Hjem, 
henviser Den Runde Firkant til høringssvaret for mændenes hjem.  
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En fleksibel mulighed hvad angår beliggenheden, ville ifølge Den Runde Firkant være 
et mobil stofindtagelsesrum, som man har gode erfaringer med fra ”Fixelancen”, og er 
et alternativ som hurtigere vil blive sat værk i forhold til et stationært 
stofindtagelsesrum. Dog har en mobil enhed også sine begrænsninger i kapaciteten, og 
derudover vil det være besværligt at skabe et samspil med øvrige social- og 
sundhedsfaglige instanser i forhold til et stationært stofindtagelsesrum.  
 
I forhold til en midlertidig løsning før et stationært stofindtagelsesrum står klar, peger 
Den Runde Firkant på en mobil enhed som løsning, samt at en sådan løsning sagtens vil 
kunne stå i gården ved Den Runde Frikant, Sundhedsrummet & Cafeen og PH-Cafeen. 
 
Vi har nu beskrevet de mest relevante interesseorganisationer, der taler stofbrugernes 
sag. Disse organisationer taler stofbrugernes sag i relation til den politiske dagsorden, 
for eksempel via massemedier og høringssvar. De er særdeles relevante både i forhold 
til møder omkring lokalpolitiske tiltag og i forhold til selve kontakten med brugerne, 
idet de selv arbejder på gadeplan med brugernes problematikker. 
 
Mændenes Hjem 
I forhold til selve stofmisbrugerne og organisationer som taler deres sag, forholder 
Mændenes Hjem sig positivt i forhold til en evt. etablering af et stofindtagelsesrum 
indenfor sine egne rammer. Dette gør de netop fordi at de i forvejen har stor erfaring 
med målgruppen for stofindtagelsesrum, samt at beliggenheden, sammen med deres 
allerede eksisterende faciliteter, er ideel for denne. I forhold til evt. udearealer ved et 
stofindtagelsesrum i Mændenes Hjem mener man at man i dialog med naboer og 
brugere vil være i stand til at etablere et stofindtagelsesrum med mindst mulige gener 
for omgivelserne.  
 
Hvad angår beliggenhederne på Halmtorvet 15 og 17 er man af den opfattelse at disse 
placeringer rummer potentialet til etablering af stofindtagelsesrum mht. kapacitet samt 
de allerede eksisterende social- og sundhedsfaglige tilbud der i området. I den 
forbindelse bliver der ikke påpeget nogle negative sider af disse beliggenheder, og man 
ønsker fra Mændenes Hjems side at indgå i dialog med Københavns kommune omkring 
driftsherrerollen i forbindelse med en evt. etablering på stedet.  
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I forhold til en mobil løsning er Mændenes hjem mere skeptiske, det at der vil være en 
lang række begrænsninger i forhold til kapacitet og samt afslapnings-, rådgivnings- og 
vejledningstilbud mm. En mobil enhed skal i Mændenes Hjems perspektiv mere ses 
som et supplement til et stationært stofindtagelsesrum.  
 
Kapitel 6: Analyse 
Indledning 
For at overskueliggøre vores analyse har vi valgt at anvende vores videnskabsteoretiske 
perspektiv, herved kritisk realisme, som ramme for opsætningen af analysen. Vi deler 
derfor analysen ind i to niveauer, det ontologiske niveau, der er observerbart, og det 
epistemologiske niveau, der ikke umiddelbart er observerbart. 
Først vil vi redegøre for det ontologiske niveau, herved vil vi se nærmere på, hvorledes 
samspillet mellem de forskellige aktører forløber set i forhold til policymodellen. 
Udgangspunktet for den pågældende proces er derved de tre links, der fremgår som 
empiri. Her vil vi komme ind, på hvordan virkeligheden udspiller sig i forhold til det, 
der er observerbart. 
 
Dernæst vil vi se nærmere på det epistemologiske aspekt ud fra vores valgte 
videnskabsteoretiske metode. I denne del af analysen vil vi gå ind og prøve at forstå 
processens mikroniveau i forhold til borgerinddragelse på baggrund af den udvalgte 
teori, som er beskrevet af forfatterne under teoriafsnittene om magtforhold og 
borgerinddragelse, herunder især Annika Agger. Erving Goffmans teori om stigma 
inddrager vi i analysen for at forstå aspekter af brugerinddragelse. 
Således bringes vores empiriske materiale, sociologiske og politologiske teori i spil 
indenfor rammerne af vores valgte videnskabsteori, kritisk realisme. Vi overskueliggør 
undervejs hele det politiske aspekt af processen ved hjælp af den anvendte policymodel
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Policyanalyse af samspillet mellem aktørerne 
Siden en lovhjemmel for stofindtagelsesrum blev fremlagt med lovpakken for foråret 
2012, har Københavns Socialforvaltning arbejdet på at få overblik over mulige 
placeringer på Indre Vesterbro, hvor behovet for stofindtagelsesrum er mest akut. 
 
I dette afsnit vil vi først og fremmest belyse hvorledes beslutningsprocessen har foregået, 
hvor vi vil lægge vægt på socialforvaltningens vurderinger, de forskellige aktørers 
holdninger til de forslået placeringer samt socialudvalgets endelige beslutning. Herefter 
vil vi ud fra policymodellen forklare beslutningsprocessen.   
 
 
 
For at få et bedre overblik over hele processen har vi lavet vores version af 
policymodellen som kan ses for oven. Denne version passer med de fire aktører vi har 
valgt at arbejde med. Det væsentlige ved modellen er at den vise hvordan de forskellige 
aktører er blevet inddraget, og hvilke faktorer der har været med til at påvirke 
beslutningsprocessen. Ligeledes finder vi det relevant at vise de forskellige krav bliver 
stillet af de forskellige aktører og hvordan de fire aktører afhængig af hinanden arbejder 
sig igennem inputs og ydre faktorer for at opnå det mest optimale for alle parter i 
beslutningsprocessen.   
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Vi har placeret socialudvalget i beslutningsprocessen, da vi mener at de ikke hører til i 
samme gruppering som de andre aktører. Socialudvalget står med de endelige 
beslutninger og kan derfor betegnes som det politiske system.  
 
Beslutningsprocessen 
Socialforvaltningen har igennem dialogmøder på Vesterbro, i Vesterbrobladet, af 
Vesterbro Lokaludvalg og Følgegruppen til Vesterbroplanen, lavet en liste af potentielle 
beliggenheder for et fremtidigt stofindtagelsesrum på Indre Vesterbro. Listen består af en 
lang række beliggenheder hvori de mest relevante fremhæves som værende: PH-Cafeen 
på Halmtorvet 9, adresserne Halmtorvet 15 og 17, Mændenes Hjem på Lille Istedgade 2 
samt en mobil løsning i form af bus. (13 Høring om placering af stofindtagelsesrum: 
20.3.2012) 
 
Københavns Socialforvaltning har herefter sammen med Socialudvalget, Vesterbro 
Lokaludvalg og Følgegruppen til Vesterbroplanen opstillet en række tekniske, fysiske, 
økonomiske og praktiske kriterier til beliggenheden af et stofindtagelsesrum, så 
Socialudvalget har et dækkende grundlag for en beslutning. Dermed kan man sige at 
Socialforvaltningen har opstillet en ramme og nogle begrænsninger for kommende 
inputs. Beslutningen bør dog ifølge Socialudvalget bunde i en kvalificeret vurdering af de 
forskellige beliggenheder. Kvalificeringen er derfor sket gennem en høringsproces for 
beboere, erhverv og institutioner på Vesterbro, vedrørende de potentielle beliggenheder, 
der udover de førnævnte består af beliggenheder i Kødbyen på Vesterbro, og på 
Bernstorffsgade ved Københavns Hovedbanegård mfl. Fra d. 15.1.2012 til d. 15.02.2012 
var der høring via Kommunens elektroniske høringsside, hvor særlige høringsparter har 
fået direkte henvendelse. Derudover har Socialforvaltningen holdt dialogmøder, hvor 
lokalområdet kan gå i direkte dialog med Socialudvalgets politikerer. (Ibid) 
 
Hovedaktørerne i processen er socialforvaltningen, lokalborgerne og brugerne. De skal i 
samspil med politiet finde ud af den bedste placering af Stofindtagelsesrummet.  
Processen forgår således at de hvert især kommer med nogle inputs dvs. krav eller 
ressourcer til hvor de mener den bedste placering af stofindtagelsesrummet skal være.  
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Socialforvaltningens høringsinput 
I det udsendte høringsmateriale fremgår det af Socialforvaltningens egne vurderinger at 
en lang række af beliggenhederne i Kødbyen ikke vil være brugelige pga. en række ydre 
faktorer. Bl.a. pga. at man ikke kan få tilladelse til at bygge i området eller leje bygninger 
ud i et afgrænset område pga. ammoniakanlæg og andre ammoniakinstallationer, samt 
man frygter at et evt. stofindtagelsesrum vil have negativ indflydelse på områdets 
kulturliv. I forhold til øvrige placeringer på Vesterbro, er række placeringer ligeledes 
ubrugelige, bl.a. pga. ringe udearealer, dårlig beliggenhed til misbrugsmiljøet, 
ejendommenes stand samt ejendommenes aktuelle funktioner.  
 
Derfor fremhæver man de fire førnævnte beliggenheder, og den mobile løsning som de 
mest realistiske løsninger i forhold til problemstillingen. Det blev dog d. 11.01.2012 i 
Socialforvaltningen besluttet at fjerne PH-Cafeen som en realistisk beliggenhed, 
formentligt fordi at stedets lokaler er fredede og at man fra borgerrepræsentationen side 
har besluttet at lokalerne skal bruges til kulturelle formål. Dette på trods af at PH-Cafeen 
på mange måder har en ideel placering. Dermed har beslutningsprocessen kredset om fire 
beliggenheder: Halmtorvet 15 og 17, Mændenes Hjem på Lille Istedgade 2 og den mobile 
løsning. (13 Høring om placering af stofindtagelsesrum: 20.3.2012)  
 
I forhold til Mændenes hjem mener Socialforvaltningen at placeringen er velegnet idet at 
lokalerne allerede bruges af målgruppen, og at der er muligheder for at få et samspil med 
øvrige tilbud i huset. Placeringens størrelse vil dog formentligt betyde en nyorganisering 
af Mændenes Hjem. Dog bliver der også påpeget på en række ulemper ved stedet, bl.a. 
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dets begrænsede udearealer, og at der er stor risiko for naboproblemer. (Bilag 1: 
Stofindtagelsesrum - placeringer i København: 12.5.2012) 
 
Mht. Halmtorvet 15 og 17, er disse beliggenheder bedre i forhold til udearealer 
sammenlignet med Mændenes Hjem, men Borgerrepræsentationen har vedtaget en 
strategi for Den hvide kødby, som blandt andet implicerer et salg af Halmtorvet 15. 
Stedernes størrelse vil desuden give en dyr driftsøkonomi, og den aktuelle lejer i nr. 15 
har et uopsigeligt lejemål der samlet set kan  
besværliggøre adgang til lejemålet. Halmtorvet 17 er derudover i ringe stand, som vil 
kræve store etableringsomkostninger at sætte i stand. Den attraktive placering i forhold til 
misbrugsmiljøet, samt lokalernes størrelser, gør dog at forvaltningen ønsker at fastholde 
lokaliteterne som muligheder på trods af udfordringerne. (Bilag 1: Stofindtagelsesrum - 
placeringer i København: 12.5.2012) 
 
Et mobilt rum i form af en bus vil ifølge Socialforvaltningen give en fleksibilitet i forhold 
til placering. På den anden side påpeges der også nogle begrænsninger bl.a. i form af 
adgangsforhold og kapacitet. (Ibid) 
 
Man understreger hos Socialforvaltningen at der ved etableringen af stofindtagelsesrum, 
vil komme udfordringer i forhold til faciliteternes udearealer, i form af narkotikasalg, 
ophold og kødannelser. Af de potentielle beliggenheder anser Socialforvaltningen, 
Halmtorvet 15 og 17 at have bedre udendørsarealer i forhold til Mændenes hjem. Fra 
Socialforvaltningens side vurderes, det dog at Mændenes Hjem ikke er uegnet af denne 
grund, men at kan kompenseres for manglende udearealer. (13 Høring om placering af 
stofindtagelsesrum: 20.3.2012) 
 
Opsummering af de forskellige aktørers holdninger i forhold til placering 
Samlet set kan man sige i forhold til de potentielle beliggenheder af et 
stofindtagelsesrum, at de alle har ideelle beliggenheder til misbrugsmiljøet. Holdningen 
blandt samtlige aktører er desuden generelt at Halmtorvet 15 og 17 har langt bedre 
udearealer og bedre forhold mht. naboer og evt. gener sammenlignet med Mændenes 
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Hjem, samt at disse beliggenheders kapaciteter er bedre. Derudover vil der i forbindelse 
med en etablering af stofindtagelsesrum på Halmtorvet være god mulighed for samspil 
med øvrige sociale- og sundhedsfaglige i nærheden, som man ligeledes har på Mændenes 
Hjem. Et stofindtagelsesrum på Mændenes Hjem vil dog gå ud over de allerede 
eksisterende tilbud på stedet, og det bliver påpeget fra brugernes synsvinkel at stedet er 
stærkt præget af et hierarki imellem dem der sælger stoffer og stofmisbrugerne. Man 
frygter at dette vil have en afskrækkende effekt for dets brugere, samt at det bliver 
påpeget at kvindlige stofmisbrugere muligvis ikke vil benytte sig af et stofindtagelsesrum 
på denne adresse. Politiet fremhæver dog en række ulemper ved Halmtorvet, idet at et 
stofindtagelsesrum muligvis vil betyde flere konflikter imellem stofmisbrugere og 
brugere af nattelivet i Kødbyen. Derfor ser man fra politiets side Mændenes Hjem som en 
mere ideel løsning pga. de mere isolerede udearealer, som vil finde sted i en baggård. 
Politiet frygter at et stofindtagelsesrum på Halmtorvet vil påvirke restaurationslivet og 
omgivelserne negativt i området, som er en holdning der også kommer til udtryk hos 
Socialforvaltningen. Hvad angår beliggenhederne på Halmtorvet vil det desuden kræve 
flere ressourcer for at etablere stofindtagelsesrum i modsætning til Mændenes Hjem, hvor 
et evt. stofindtagelsesrum vil stå klart på kortere tid,  samt at der er forhindringer i 
forhold til de aktuelle lejekontrakter på beliggenhederne. 
 
Hvad angår en mobil bus-løsning er holdningen generelt at dette skal ses som et 
midlertidigt eller supplerende tilbud i forhold til et stationært stofindtagelsesrum, primært 
pga. kapaciteten og faciliteterne. Den Runde Firkant er dog overvejende positive overfor 
et mobilt tilbud, idet at det af kort tid kan oprettes, samt at det er fleksibelt. Den Runde 
Firkant tilbyder desuden at lægge grund til et midlertidigt stofindtagelsesrum.  
 
Socialforvaltingens vurdering 
Socialforvaltningen har vurderet de forskellige beliggenheder for et stofindtagelsesrum 
ud fra tre overordnede kriterier: en realistisk og brugbar placering, lokalitetens fysiske 
forhold samt færrest mulige gener for naboer. 
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Socialforvaltningen har vurderet at Halmtorvet 15 og 17 har bedre udearealer 
sammenlignet med Mændenes hjem. Mændenes Hjem skal af den grund ikke ses som en 
uegnet beliggenhed af den grund, da der kan kompenseres for manglende udearealer. Man 
ser desuden ikke noget problem i af funktioner bliver skubbet ud fra Mændenes Hjem 
hvis stedet skal rumme et stofindtagelsesrum. I forhold til kulturlivet på Halmtorvet er 
Socialforvaltningen af den holdning at en placering på Halmtorvet 15 og 17 ikke 
nødvendigvis vil skade dette. (2 Placering af - og anlægsbevilling for - et 
stofindtagelsesrum på Vesterbro: 20.4.2012) 
 
I forhold til de praktiske dimensioner af etableringen af stofindtagelsesrum, (dvs. samlede 
omkostninger, tidsforbrug) har man vurderet at omkostningerne ved etableringen af et 
stofindtagelsesrum på Halmtorvet vil komme til at koste omkring 18 – 23 mio. kr. i 
forhold til 13 – 18 mio kr. i på Mændenes Hjem. Desuden vurderes det at et 
stofindtagelsesrum vil kunne stå klar til ibrugtagning på Mændenes Hjem i August 2013, 
hvor det på Halmtorvet tidligst vil stå klar til i Maj 2014, eller i 2016 som konsekvens af 
at løsning af problem med ammoniaksystemer i Kødbyen der ydermere vil komme til at 
koste mellem 5 og 100 mio. kr. Hvad angår kapacitet vil der på mændenes hjem være 
plads til 18 stofindtagelsesstaioner, hvor der på beliggenhederne på Halmtorvet vil være 
plads til mere end 18. (Ibid) 
 
I forhold til den mobile bus-løsning mener man at omkostningerne vedrørende denne er 
for omfattende, dens kapacitet og faciliteter taget i betragtning. Denne løsning er 
ligeledes heller ikke aktuel som en midlertidig løsning. Man ønsker i stedet at placerer en 
midlertidig løsning i de lokaliteter, der nu bliver benyttet af Sundhedsrummet. Dette er 
vurderet til at koste 0,7 mio. kr. i etablering sammenlignet med 1,7 – 2,6 mio. kr. i 
forbindelse med en bus-løsning, som vil kunne stå klar på samme tid i forhold til bus-
løsningen. (Ibid) 
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Socialudvalgets beslutning 
På baggrund af Socialforvaltningens vurderinger tog man den endelige beslutning 
vedrørende placeringen af et permanent stofindtagelsesrum d. 18. april 2012 i 
Socialudvalget. Af bekymring af at placeringen af et stofindtagelsesrum på Halmtorvet 15 
og 17 ville tage flere år, besluttede man at der hurtigst muligt skal etableres det første 
permanente stofindtagelsesrum, for injektion og rygning på Mændenes Hjem med 10 – 
12 stofindtagelsesstaioner. Inden dette står færdigt skal der i tilknytning til 
Sundhedsrummet etableres et midlertidigt stofindtagelsesrum. (Ibid) 
 
Man besluttede derudover at man i samarbejde med socialforvaltningen bør arbejde for at 
bruge Halmtorvet 15 og 17 til sociale formål, rettet mod udsatte stofmisbrugere, bl.a. i 
form af stofindtagelsesstationer og øvrige sociale og sundhedsfaglige tilbud. Efter 6 
måneders ibrugtagning skal stofindtagelsesrummet evalueres, hvor selvsamme aktører 
som har været inddraget i den aktuelle beslutningsproces, skal høres. (Ibid) 
 
Beslutningsprocesser set i forhold til policymodellen 
Hvis man tager udgangspunkt i policymodellen kan man fra første stadie til tredje se 
ændringer. På første stadie er der to aktører, socialforvaltningen og socialudvalget.  Her 
er det udelukkende socialforvaltningens input der er med til at påvirke de endelige 
beslutninger omkring de mulige placeringer.  Set ud fra policymodellen ser det således 
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ud:  De forskellige inputs i første høring kommer fra socialforvaltningen. Disse inputs er 
påvirket af ydre faktorer, som fysiske eller økonomiske forhold.  Socialforvaltningen 
sender så deres endelige vurderinger videre til Socialudvalget der sidder med den 
endelige beslutning.  
På andet stadie sker der et skift i deltagelse af aktører, her inddrages alle aktører da det 
ændres fra vurdering om placering til en diskussion om fire mulige forslag. De fire 
aktører kommer hver især med nogle inputs omkring hvad de mener er det mest rigtige 
mht. placeringen, disse inputs bliver efterfølgende vurderet af socialforvaltningen der 
derefter fremlægger de endelige vurderinger til socialudvalget 
På tredje og sidste stadie er det igen Socialforvaltningen og Socialudvalget som er 
hovedaktørerne. Set ud fra policymodellen fungere det således : Socialforvaltningen 
sender deres endelige beslutning til Socialudvalget, dernæst vedtager socialudvalget          
(policy output) at den endelige beslutning skal være Mændenes Hjem  
Sådan som vi fremstiller beslutningsprocessen, virker meget "lineært", som om at en 
politisk beslutningsproces altid foregår i samme rækkefølge. Dette varierer dog meget alt 
afhængigt af hvilke problemstillinger der bliver behandlet, hvilke aktører der er inddraget 
samt hvor længe beslutningsprocessen tager. Det er vigtigt at påpege at 
beslutningsprocessen lang tid kan veksle imellem aktørerne, interesserne og 
beslutningsprocessen, inden en endelig beslutning bliver taget.  
Det virker muligvis som om at processen er slut efter at en beslutning er blevet taget i 
socialudvalget og stofindtagelsesrummet er blevet implementeret. Dette er dog ikke 
tilfældet da det endelige resultat af et stofindtagelsesrum til enhver tid kan blive påvirket 
af ydre faktorer som man ikke havde taget højde for under beslutningsprocessen. 
Socialudvalget forlanger f.eks. en evaluering af stofindtagelsesrummet efter 6 måneders 
brug, for at se hvordan det tager sig ud i praksis og om det fungerer efter hensigten, som 
derefter kan føre til at nye inputs dukker frem og som så starter beslutningsprocessen 
forfra, med samme eller evt. Nye aktører. Dermed er beslutningsprocessen vedrørende 
stofindtagelsesrum på Vesterbro ikke slut, men en kontinuerlig proces.  
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Delkonklusion 
Der er en lang række faktorer der har påvirket beslutningsprocessen vedrørende 
stofindtagelsesrum. Idet at socialforvaltningens vurdering har vægtet højt i forhold til den 
endelige beslutning, vil vi se på hvilke ydre faktorer der har været lagt vægt på, samt hvis 
holdninger socialforvaltningens vurderinger udtrykker. Med andre ord, hvilke aktører er 
blevet hørt i forhold til beliggenheden af det permanente stofindtagelsesrum. 
 
I forhold til Halmtorvet 15 og 17 har der klart været nogle ydre faktorer der har påvirket 
beslutningsprocessen, i form af ammoniakanlæg, lokalplaner, lejekontrakter, tid og 
økonomi. Derudover har der været en interesse fra politiets og til dels fra 
socialforvaltningens og beboernes side, i at holde stofindtagelsesrum væk fra Halmtorvet 
i frygt for at dette ville påvirke områdets kultur og restaurationsliv negativt. Dermed er 
det i høj grad virksomheder og kulturliv på Halmtorvet og i Kødbyen som man har taget 
hensyn til. Hvad angår Vesterbros beboere, har man valgt en beliggenhed som i forhold til 
dens alternativer ligger værst, set fra deres (Vesterbro lokaludvalg) perspektiv. Idet at 
man har valgt Mændenes Hjem har man valgt en beliggenhed omgivet at tæt beboelse, 
hvor et stofindtagelsesrum på Halmtorvet ville have ligget mere isoleret. Øvrige beboere 
har dog givet udtryk for at man ikke ønsker at tiltrække misbruger til Halmtorvet, og 
dermed kan man sige at i lyset af den endelige beslutning er Vesterbros beboere til dels 
blevet hørt. Hvad angår brugerne har man i socialudvalget valgt en placering som delvist 
ikke har levet op til deres ønsker. I forhold til brugernes egne talerør har holdningen til 
dels været neutral i forhold til placeringen, og dog har man påpeget at en placering på 
Mændenes Hjem vil kunne afskrække en lang række bruger, samt at det muligvis vil give 
anledning til at der vil opstå et misbrugsmiljø i området, som man hidtil har arbejdet for 
at komme til livs. Derudover kan man sige at i forhold til stofindtagelsesrummets 
kapacitet, har man valgt en beliggenhed med mindre kapacitet i forhold til alternativet, 
som i sidste ende kan blive på bekostning af brugerne.  
 
Alt i alt kan det ud fra ovenstående være besværligt at sætte finger på, hvis aktørs stemme 
der har vægtet højest i dette forløb. Den endelige beslutning bærer dog stor præg af 
politiets og kommunens egne synspunkter. De lokale borgeres synspunkter har været 
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blandede og derfor kan man ikke i helhed sige hvor vidt deres stemme er blevet hørt eller 
ej. Socialforvaltningens vurderinger giver dog udtryk for nogle af disse.  
 
I forhold til brugerne er deres stemme til dels blevet hørt i forhold til placeringerne, og 
dog har man i den endelige beslutning valgt at tage brug af en placering som (muligvis) 
vil volde problemer for brugerne, bl.a. i form af begrænsede udearealer og 
stofindtagelsesstationer og et hierarki blandt brugerne som vil skræmme visse brugere 
væk. Desuden betyder det også at en række funktioner vil blive skubbet ud af Mændenes 
hjem. Dog har der uden tvivl været ydre faktorer som har haft stærk påvirkning på den 
endelige beslutning. Som Socialudvalget giver udtryk for, vælger man at placere 
stofindtagelsesrum på Mændenes hjem i frygt for at etableringen på Halmtorvet ville tage 
flere år. Dermed har man valgt at satse på en mere kortsigtet løsning ved at placere 
stofindtagelsesrum på Mændenes Hjem. Socialudvalget påpeger dog at man fremover vil 
arbejde for at etablere social- og sundhedsfaglige projekter på Halmtorvet 15 og 17, 
muligvis i form af et stofindtagelsesrum. Dermed har man samtidigt tænkt i et langsigtet 
perspektiv. En ydre påvirkning som tiden har dermed haft en påvirkning på den endelige 
beslutning, og i forlængelse af dette kan man sige at det økonomiske incitament for et 
stofindtagelsesrum har været stærkere ved Mændenes Hjem. På trods af at brugerne ikke 
umiddelbart har haft den stærkeste stemme i forhold til beslutningsprocessen, kan man 
sige at man i Socialforvaltningen og socialudvalget har taget hensyn til dem idet at man 
har arbejdet på at oprette et permanent og midlertidigt stofindtagelsesrum  hurtigst muligt 
for deres skyld. 
 
Analyse af Borgerinddragelse 
Vores tids politiske styring har ændret sig fra at ligge mere op ad Eastons beskrivelse af 
Goverment, altså at politikerne og embedsmændene mere tog beslutninger uden at 
inddrage borgerne, til i større grad at ligge op ad Governance, altså at inddrage dem og 
tage dem med på råd. Borgerinddragelse bliver altså brugt i større og større grad i de 
politiske beslutningsprocesser.  
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Men hvordan og i hvilken grad er lokalborgerne reelt blevet inddraget i 
beslutningsprocessen omkring oprettelsen og placeringen af stofindtagelsesrum på 
Vesterbro?  
På baggrund af vores teoriafsnit omkring magt og borgerinddragelse stiller vi os altså 
kritiske til om borgerinddragelse er sket i en tilfredsstillende grad i denne proces i forhold 
til postulaterne omkring vigtigheden af borgerinddragelse fra Annika Agger og Birgitte 
Hoffmann og se på om der i forhold til denne sag har været mest har været tale om 
Goverment eller Governance. 
Først vil vi se på om der strukturelt er tale om Governance styring fra Københavns 
kommunes side. Governance styring er der åbnet op for da det ikke kun er de offentlige 
organisationer der kan involvere sig i de politiske processer, men også  private 
organisationer og borgere. Dette er der ifølge Annika Agger og Birgitte Hoffmann mange 
ting der taler for: 
”Borgerdeltagelse kvalificerer planlægningen og tilfører ressourcer, da 
planlæggerne får øget adgang til viden. Der bliver skabt mere målrettede 
løsninger, da borgeren bedst ved, hvor skoen trykker. Borgerinddragelse 
styrker medejerskabet til beslutningerne, som gør, at projekter bliver 
forankret og vedligeholdt. Der skabes øget legitimitet og færre konflikter, da 
det åbner op for dialogen mellem borgere og politikere. Dialoger mellem 
forskellige instanser fungerer som læreprocesser, da de øger viden og 
kendskab.” (Agger Et al, 2008: 12) 
 
I forhold til processen om etablering af stofindtagelsesrum har borgere haft forskellige 
kommunikationsveje og steder de er blevet taget med på råd. De forskellige kanaler har 
været: 
- Borgernes samlede talerør der er oprettet af kommunen – Lokaludvalget (se 
aktørbeskrivelse). 
- Høringssvar der har kunne sendes ind via Københavns kommunes hjemmeside. 
Københavns kommune har en høringsportal hvor lokalplaner bliver lagt ud til 
høring, så borgernes meninger og viden kan blive inddraget. (Høring: 
Stofindtagelsesrum: 20.5.2012) Disse er blevet samlet og lagt ved et samlet 
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dokument til Socialudvalget med information omkring de forskellige adresser der 
har været i spil til placering og høringssvar af de forskellige aktører, som så lå til 
grund for deres endelige beslutning omkring placering. (2 Placering af - og 
anlægsbevilling for - et stofindtagelsesrum på Vesterbro: 20.4.2012) 
- En voxpop-undersøgelse lavet af Socialforvaltningen, hvor man har adspurgt folk 
på Vesterbro om hvilken placering de helst så af Mændenes Hjem, Halmtorvet 15, 
Halmtorvet 17, en mobil løsning eller forslag til anden placering. (Bilag 2: ”VOX 
POP”: 22/5-2012) 
Ud fra ovenstående punkter kan der ses at strukturene og kanalerne til at inddrage 
borgerne er der.  Governance styring og borgerinddragelse ser altså umiddelbart ud til at 
have gjort sig gældende, men om det helt forholder sig sådan, vil en nærmere analyse 
komme i dybden med. Først vil vi herunder se nærmere på hvad og hvordan borgerne har 
ytret sig igennem de tre mulige kommunikationsveje de har haft og bagefter så vidt 
muligt kondensere deres mening sammen og holde den op mod hvad der er blevet 
besluttet. På den måde kan vi se i hvilken grad reel borgerinddragelse har fundet sted og 
om de egentligt har været med til at påvirke processen. Men nu først hvad er der blevet 
ytret igennem borgernes tre kommunikationsveje: 
 
Lokaludvalget 
Første kommunikationsvej for borgerne på Vesterbro og den mest organiserede, er 
Vesterbro Lokaludvalg. For at opridse,  er de oprettet af Københavns 
borgerrepræsentation, som en kommunikationsvej mellem Vesterbros borgere og 
Københavns kommune. De har afgivet et samlet høringssvar til Københavns 
Socialudvalg omkring deres syn på placering. Da Lokaludvalget, som beskrevet under 
aktør-beskrivelsen, primært består af repræsentanter for bydelens bestyrelser, foreninger, 
alm. lokalborgere og erhvervsdrivende, er de et validt og meget organiseret talerør for 
lokalborgerne. Deres holdning til placering som den er beskrevet i det samlede 
høringssvar til Socialudvalget, kan opsummeres til at de pegede på Halmtorvet 15 eller 
17 på grund af tilstrækkelig størrelse, mulighed for udeareal og tilstrækkelig afstand til 
naboer.  
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De kritiserer samtidig en evt. placering på Mændenes Hjem på grund af mangel på disse 
tre ting. Efter placeringen på Mændenes Hjem blev offentliggjort, bekendtgjorde de deres 
utilfredshed og kritiserede især at der ikke var fundet plads til nok 
stofindtagelsesstationer med dette valg.  
 
Individuelt indsendte høringssvar 
Disse er tildels sendt ind af lokalborgere der selv har taget initiativ til at skrive ind med 
deres meninger og eventuel viden på Københavns kommunes høringsportal, samt private 
og kommunale tilbud og foreninger på Vesterbro. Der er 25 høringssvar, med udtryk af 
vidt forskellige ønsker for beliggenheden af et stofindtagelsesrum. Vesterbro lokaludvalg 
er også heriblandt. De fleste udtrykker at det er godt at et stofindtagelsesrum bliver 
oprettet, men beliggenheden er derimod et større diskussionsemne. Flere høringssvar 
ligger vægt på oprettelse af et stofindtagelsesrum på halmtorvet 15 og 17, mens andre at 
det skal være i form af en bus, der kører rundt fra gade til gade, for derfor at gøre det 
sværere for stofsælgerne at dominere et bestemt område hvor misbrugerne opholder sig. 
Der er også en del borgere der ønsker at stofindtagelsesrummet skal ligge i PH-cafeen, 
selvom dette ikke er blevet givet som en mulighed af Socialudvalget. Ligeledes er der 
flere borgere, der mener at der skal oprettes flere stofindtagelsesrum, da oprettelsen af 
kun et kan skabe en ukontrollerbar og koncentreret mængde af misbrugere, der vil skabe 
kaos i nærmiljøet. Nogle høringssvar udtrykker ønske om, at stofindtagelsesrum skal 
længere væk fra hovedbanen f.eks. Ingerslevgade 80, hvor andre mener at den optimale 
beliggenhed er på Mændenes hjem. Der er altså generelt en positiv stemning om 
oprettelsen af stofindtagelsesrum, hvorimod beliggenheden er et emne der er bred 
uenighed omkring. De borgere der har indsendt individuelle høringssvar kan ligeledes 
have bekendtgjort deres mening igennem borgermøder i Vesterbros lokaludvalg. Da 
høringssvarene her er individuelle og ikke er organiseret på samme måde som Vesterbros 
lokaludvalg, er det ikke muligt at finde en konkret tilbagemelding efter Københavns 
socialudvalg har bestemt at beliggenheden for det permanente stofindtagelsesrum bliver 
på Mændenes Hjem. Samlet set ser vi det dog som, at der er en lidt større opbakning  for 
en placering på enten halmtorvet 15 og 17 ud fra høringssvarene. 
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Voxpop 
I voxpop-undersøgelsen har de udspurgt 67 mennesker på gaderne på indre Vesterbro om 
de helst så Mændenes Hjem, Halmtorvet 15, Halmtorvet 17, en mobil løsning eller anden 
placering til det kommende stofindtagelsesrum. Denne undersøgelse er ligeledes lavet i 
forbindelsen med indsamlingen af materiale til Socialudvalget, så de også havde 
borgernes meninger med i deres overvejelser inden de tog deres endelige beslutning. I 
voxpoppen er der et flertal på 19 stemmer for at placere det på Mændenes Hjem. De 
argumenter der er givet er bl.a., at samle eventuelle gener et sted, da der jo her allerede: 
”(...)var noget i forvejen. (Bilag 2: ”VOX POP”: 20.5.2012)  
Halmtorvet 15 og 17 fik anden og tredje flest stemmer med henholdsvis 14 og 10,5 stk. I 
voxpoppen skriver de, at respondenterne havde svært ved at adskille de to placeringer på 
Halmtorvet. (Ibid) Noget der skal tages med i fortolkningen af voxpoppen er, at hvis man 
sammenlægger deres stemmer for at få et samlet billede af hvor mange der hellere så en 
placering ved Halmtorvet og tager højde for respondenterne havde svært ved at 
differentiere de to placeringer, så er en placering her faktisk mest ønsket ifølge de 
adspurgte.  
Sidste ting der er værd at tage med fra undersøgelsens resultater er, at en mobil løsning 
fik færrest stemmer og flest negative stemmer. (Ibid) 
Generelt er der dog flere kritikpunkter ved undersøgelsen og det er begrænset hvor meget 
den egentligt siger. Grunden er at de ”kun” har spurgt 67 tilfældige mennesker i området. 
Dette er til at starte med en meget tilfældig og lille gruppe at lave noget statistisk 
materiale over. Undersøgelsen har lille statistisk signifikans grundet antallet af 
respondenter og de udspurgte er ikke håndplukket ud fra om de er lokalborgere, der  reelt 
vil blive påvirket af placeringen eller om de har nogen reel kendskab til processen. Under 
overordnede betragtninger til voxpoppen skrives der nemlig også, at flere ikke følte de 
ikke havde nok viden om sagen og at mange af svarene derfor var respondenternes 
umiddelbare reaktion. (Ibid) Derfor er det generelt svært at se hvad den reelt kan bruges 
til andet end at vise man har adspurgt ”folket”. 
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Kondenserede meninger 
Generelt er lokalborgerne enige om at etableringen af stofindtagelsesrum er en positiv 
ting. Omkring placering er der dog mere uenighed. Både til valget imellem de fremsatte 
forslag og andre der mener helt andre beliggenheder er bedst. Lokaludvalget må ses som 
den største repræsentant for lokalborgerne på grund af, at et stort antal lokalborgere bliver 
repræsenteret igennem repræsentanterne for boligforeningerne heri. Der ud over har de 
den mest direkte kommunikationsvej til beslutningstagerne, da de er oprettet til præcis 
dette formål. På denne baggrund må vi også vurdere, at de derfor også har mest 
indflydelse. De er som sagt, klar fortaler for en placering på Halmtorvet 15 eller 17.  
De individuelle høringssvar giver et mere blandet billede. Både Halmtorvet 15 og 17 og 
Mændenes Hjem bliver forslået flere gange. De synes dog alt i alt at være et lille flertal 
for Halmtorvet 15 og 17 ligeledes. Sidst bidrager voxpop-undersøgelsen som sagt ikke 
meget til at give et reelt billede af hvad lokalborgerne mener. 
Samlet set må vi se Halmtorvet 15 og 17 som de placeringer, der i alt har været mest 
støtte blandt lokalborgerne om.  
 
Strukturene for borgerinddragelse 
Borgerinddragelse er altså sket. Lokalborgerne er blevet hørt igennem tre forskellige veje 
og er blevet indkluderet i det samlede materiale Socialudvalget har skulle tage deres 
beslutning ud fra. Kommunen har som skrevet omkring Governance åbnet op for 
beslutningsprocessen og også gjort brug af de ”nye” kommunikationsmuligheder, ved 
blandt andet at ligge debatten om placering op på kommunens online høringsportal. I 
forhold til Agger og Hoffmans opdeling af borgerinddragelse i 5 trin, ligger denne proces 
et sted imellem trin 3 og 4:  
”3. trin: Dialog på borgermøder eller via internet/mail. 
4. trin: Medbestemmelse, f.eks. i fælles arbejdsgrupper.”(Agger Et al, 2008: 22) 
Der har været dialog igennem borgermøder, som det høringsmøde vi var til, de har brugt 
internettet til at ligge det op til høring og der har igennem Lokaludvalget også været en 
slags udvalgt arbejdsgruppe, der har kommet med forslag direkte til Socialudvalget. Altså 
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er der en rimelig stor grad af borgerinddragelse rent teknisk. Dog har den reelle 
indflydelse og medbestemmelse været meget begrænset, hvilket vi vil se på herunder. 
 
Aspekter der var givet på forhånd 
Der var flere aspekter som havde indflydelse på oprettelsen af stofindtagelsesrummet og 
dets beliggenhed fra start, som har gjort at flere lokationer ikke har været mulige. 
Vesterbrobladet, Vesterbro lokaludvalg, følgegruppen til Vesterbroplanen skabte i 
samarbejde en liste over mulige beliggenheder i samarbejde med 
Socialforvaltningen(altså en brutto liste). Disse aktører samt Københavns socialudvalg 
har så udviklet nogle kriterier som placeringerne skulle opfylde, og som forvaltningen 
skulle vurdere stofindtagelsesrum placeringerne ud fra. De opstillede kriterier har været 
økonomiske og tekniske aspekter såsom, om placeringen har været brugbar ifht. 
misbrugere og naboer, samt om de fysiske rammer ifht. bygningens kvalitet og mulige 
potentiale ifht. inde og ude arealer osv. Så listen over mulige og ønskede placeringer gik 
fra en brutto til en netto liste. Denne nettoliste indeholdte dog stadig placeringer, som 
ikke var mulige. Disse placeringer har borgere altså stadig haft mulighed for at ønske, på 
trods af at de ikke på noget tidspunkt har været mulige at tage i brug. Her tænker vi på 
Halmtorvet 15, hvor der er et uopsigeligt lejemål og at de to placeringer ved Halmtorvet 
ikke kunne tages i brug før Kødbyens ammoniakanlæg er blevet renoveret, hvilket vil 
tage omkring to år. (2 Placering af – og anlægsbevilling for – et stofindtagelsesrum på 
Vesterbro: 20.4.2012) 
 
Konsekvensen af større borgerinddragelse 
Pga. de øgede kommunikations muligheder, som er en del af globaliseringen, er der 
blevet åbnet op for nye måder den politiske styring og proces kan ske. Der er blevet åbnet 
op for netværksstyring, kaldet governance, som involverer borgerne i 
beslutningsprocesser. 
Agger og Hoffman har inddelt borgerinddragelse op i fem trin, hvor trin et er ingen 
inddragelse og trin 5 er selvbestemmelse, f.eks. uddelegering til lokalråd. 
Da vi ud fra forskellige argumenter er kommet frem til, at der i processen omkring 
oprettelse og placering af stofindtagelsesrum ligger mellem Agger og Hoffmans tredje og 
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fjerde trin om borgerinddragelse, vil vi prøve at undersøge hvad det ville have betydet, 
hvis der havde været større borgerinddragelse end dette. Ved mere borgerinddragelse 
skulle det ifølge modellen, have været punkt fire og fem der i stedet havde været 
rammende for den borgerinddragelse, der var blevet udøvet i processen: 
4 trin. Medbestemmelse, f.eks. i fælles arbejdsgrupper. 
5. trin. Selvbestemmelse, f.eks. uddelegering til lokalråd. 
 
Easton mener at der med globaliseringen, er skabt nogle mere komplekse 
samfundsstrukturer, der gør, at styrelsen af samfundet ikke kan lade sig gøre udelukkende 
af regeringen. Derfor mener han at governance er svaret på de nye problemstillinger, da 
der bliver åbnet op for de politiske beslutninger og de relevante aktører bliver involveret. 
Agger beskriver som en del af governance, kommunikativ planlægningsteori, der netop 
beskæftiger sig med inkluderende planlægningsprocesser, hvor en række instanser skulle 
samles for at udarbejde og finde løsningen på et problem.  
Ovenstående skulle lede til, at skabe aktive demokratiske og handlingskompetente 
borgere, hvor borgerne kan opnå 3 kapital former. 
- Intellektuel kapital (viden) 
- Social kapital (tillid opbygget igennem ansigt til ansigt relationer) 
- Politisk kapital (evne til at handle kollektivt) 
(Agger Et al, 2007: 31-43) 
 
Dette skulle yderligere lede frem til at styrke demokratiet og deltagelsen, hvor hver enkelt 
borger fik udviklet sine kompetencer i ovenstående punkter. Dog vil der udvikles 
forskellige problemstillinger i forhold til NIMBY effekten(not in my backyard). (Agger 
Et al. 2008: 23) Folk har en tendens til mest at involvere sig når de er imod noget. Dette 
kan være et problem for borgerinddragelsesprocesser. 
Borgerne er tildels blevet inddraget i beslutningsprocessen vedrørende oprettelsen og 
beliggenheden af stofindtagelsesrum, og derfor må det ses som, at de inddragede borgere 
har opnået de tre kapital former i et eller andet omfang. Samtidig har lokalborgerne 
bidraget med ressourcer til den offentlige styring, som kan ses som en styrke for 
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demokratiet. Derfor er der allerede på dette niveau a selvbestemmelse (trin 3-4) sket en 
udvikling fra det tidligere government styring videre til governance, kaldet det 
deliberative demokrati.  
Hvis der var sket en en borgerinddragelse hvor borgerene havde større indflydelse på 
slutresultat ville Aggers tre kapital formers indhold havde stået stærkere i borgernes 
bevidtshed og de ville eventuelt have haft større anerkendelse til overs for projektet. 
På den anden side kan mere borgerinddragelse også gøre den politiske proces mere 
uoverskuelig, og der vil som det politiske system er opbygget nu, være nogle strukturelle 
begrænsninger i hvad og hvor meget borgerinddragelse der kan være. F.eks. kan der være 
love som professionelle politikere med en stab bag sig har større mulighed for at være 
bevidst eller blive gjort bevidst om, i forhold til almindelige borgere. Altså kan tekniske 
aspekter, hvor deltagelse er umulig for ikke-lægfolk.  
 
Borgernes holdning til den endelige placering 
Placeringen af stofindtagelsesrummene bliver som bekendt et midlertidigt et i 
Sundhedsrummene i Den Runde Firkant, og det permanente skal ligge på Mændenes 
Hjem. (2 Placering af – og anlægsbevilling for – et stofindtagelsesrum på Vesterbro: 
20.4.2012) Den største repræsentant for lokalborgerne, Lokaludvalget, er også den eneste, 
der har kunnet give deres mening til den endelige beslutning taget af Socialudvalget.  
 
Det sidste, som Lokaludvalget har udtalt omkring stofindtagelsesrum, er en udtalelse på 
deres hjemmeside som svar på offentliggørelsen af, at placeringen af det permanente 
stofindtagelsesrum bliver på Mændenes Hjem. De udtaler heri deres utilfredshed med den 
besluttede placering og er også utilfredse med, at der ikke bliver etableret nok 
stofindtagelsesstationer i forhold til, hvad der blev besluttet med Vesterbroplanen. De 
lover herefter at holde Københavns Socialudvalg op på at evaluere placeringen og holde 
dem fast på genetableringen af en følgegruppe bestående af naboer, politi og forvaltning. 
Til slut skriver de, at de forventer, at man arbejder videre mod at etablere pladser ved 
Halmtorvet, da de er mest optimale og har lokal opbakning. (Vesterbro Lokaludvalgs 
udtalelse vedrørende placering af stofindtagelsesrum: 12.5.2012) 
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Deres holdning er altså gennemgående og uændret igennem processen frem til 
fastlæggelse af placering for stofindtagelsesrum, at de vurderer, at Halmtorvet 15 og 17 er 
de bedste placeringer i forhold til optimal funktion og mindst mulige gener for naboer. 
Generelt harmonerer deres holdninger med, hvad vi hørte lokalborgerne udtale til den 
høring, vi var til. (Bilag 4). Dette er også naturligt, da de har flere medlemmer, der taler 
deres sag.  
På baggrund af Lokaludvalgets medlemmer og deres udtalelser, kan vi generelt sige, at de 
taler lokalborgernes sag og kan derfor ses som stemme for lokalborgernes holdninger 
som aktør.   
 
Man kan stille sig spørgende til, om noget af det, der ligger bag, er en vrede over at føle 
sig inddraget i processen og taget med på hør, men så ikke føle at man bliver hørt og har 
nogen indflydelse til trods. Dette kan måske føre til, at lokalborgerne ikke vil være 
positivt indstillede omkring stofindtagelsesrummene, når de bliver en realitet og i mindre 
grad vil have tendens til at have tillid til den politiske beslutningsproces og den endelige 
beslutning. (Agger  Et al. 2007: 31-43) 
 
Delkonklusion 
Lokalborgerne er blevet hørt gennem tre kommunikationsveje, lokaludvalg, voxpop og 
høringssvar, hvor borgerne har haft mulighed for at tilkendegive deres mening om, hvor 
stofindtagelsesrummet skal ligge. Yderligere har Socialudvalget afholdt borgermøder, 
hvor lokalborgere fra Vesterbro har kunne sige deres mening om oprettelsen og 
beliggenheden af stofindtagelsesrummet. Lokalborgerne er derfor blevet hørt af 
Socialudvalget, som skulle tage stilling til, hvor rummet skulle oprettes. 
Beslutningsprocessen har strukturelt været governance orienteret, da der er gjort brug af 
”nye” kommunikationsmidler for almindelige borgere, og der derved er åbnet op for 
beslutningsprocessen. Socialudvalget har dog den afgørende magt til at bestemme, hvor 
stofindtagelsesrummet skal ligge, lige meget hvad borgerne siger. Lokalborgerne er 
blevet hørt i processen om oprettelsen og beliggenheden af stofindtagelsrum, men det kan 
stadig diskuteres, i hvor høj grad de har haft indflydelse, da Socialudvalget har bestemt at 
det skal ligge i Mændenes hjem på trods af lokalmodstand mod dette. Dette er sket på 
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grund af tekniske og økonomiske aspekter, som har ligget udenfor lokalborgernes 
indflydelse. Om det så har været fordi, disse aspekter har været altoverskyggende, eller 
om Socialudvalget ikke har vægtet lokalborgernes stemme ret højt, er ikke til at sige. Det 
er dog bemærkelsesværdigt, at Halmtorvet 15 og 17 har været på listen over mulige 
placeringer hele tiden, når de reelt ikke har kunnet lade sig gøre fra starten af. De kan 
højest tages i betragtning på længere sigt, efter ammoniakanlægget er blevet renoveret 
(Dvs. ca. to år som nævnt tidligere). 
 
Analyse af brugerinddragelse 
Analyse af brugernes perspektiver i forhold til inddragelse i beslutningsprocesser 
vedrørende stofindtagelsesrum 
Alt det foregående information vi har samlet fra Foreningen af aktive Stofbrugere, 
Gadejuristen og Lone Hviid peger på, at stofmisbrugerne er en udstødt og ikke-accepteret 
gruppe i samfundet, hvilket ifølge Erving Goffmanns terminologi er tegn på, at de er 
bærere af et stigma. I hans kategorisering af stigmaer hører stofmisbrugerne til gruppen 
med karaktermæssige fejl. Dette stigma gør, at stofbrugeren tiltrækker sig særlig 
opmærksomhed, som får dem, der møder ham, til at vende sig fra ham og se bort fra hans 
øvrige egenskaber. Hans afvigelser fra det forventede gør ham uønsket og bringer ham i 
en form for miskredit. Dette er ødelæggende for stofmisbrugerens sociale identitet og kan 
medføre, at han afskæres fra samfundet og bliver ensom. Da stofmisbrug ofte er et 
usynligt stigma, kan personen få travlt med at skjule dele af sin identitet på grund af 
frygten for afvisning. En udfordring for socialarbejdere, de beskæftiger sig med 
stofbrugere, er at skabe rum, hvor de kan være til stede med deres identitet. Dette skaber 
mulighed for i det hele taget at få kontakt med stofmisbrugerne, yde hjælp og i sidste 
instans inddrage disse grupper i politiske beslutninger vedrørende deres egne rammer.  
På grund af stigmatiseringen kan stofbrugere have svært ved at komme til orde i konkrete 
politiske sammenhænge. Derfor har de behov for, at der er foreninger, som taler på deres 
vegne, for eksempel Foreningen af aktive stofbrugere eller Gadejuristen, som desuden 
har forstand på samfundets regler. Disse talerør er helt afgørende vigtige. I en governance 
struktur har de frivillige organisationer mulighed for at få adgang til indflydelse på 
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dagsordens-fastsættelse og formulering af krav i en policyproces. De frivillige 
organisationer kan ud fra Steven Lukes’ definition af bevidsthedskontrollerende magt ved 
brug af massemedier og den nævnte mindehøjtidelighed bruge disse til at rette 
opmærksomheden imod sager, de kæmper for. Når de med tilstrækkelig styrke gør 
opmærksom på et problem, vækker det befolkningens interesse. Dette kan medføre krav 
til det politiske system. Politikerne kan herefter blive presset til at imødekomme disse 
krav for at legitimere sig selv og blive genvalgt ved næste valg. De nye introducerede 
værdier udfordrer således de gamle værdier, normer og magtstrukturer. Manipulation 
foregår i alle processer, hvor organisationer eller aktører søger at fremme kollektive 
processer som politiske beslutninger. 
Ud fra et høringssvar til et møde fra Københavns Kommunes borgerrepræsentation 
afholdt den 11/1-2012 vedrørende beslutningsprocessen er følgende svar inddraget: 
”Kommentarer til kriteriet: Brugerforeningen for aktive stofbrugere finder det afgørende, 
at stofindtagelsesrummene ligger i umiddelbar nærhed af Indre Vesterbro. Mændenes 
Hjem m.fl. har foretaget en brugerundersøgelse, hvor det også blev konkluderet, at en 
placering på Indre Vesterbro skal ligge tæt på Hovedbanegården for at blive benyttet1. 
Vesterbro Lokaludvalg har den holdning, at den brugbare og realistiske løsning er den 
langsigtede løsning, der ikke lader kortsigtede økonomiske hensyn komme i vejen for den 
rigtige placering.” (Bilag 1: Stofindtagelsesrum – placering i København: 12.5.2012).  
 
Vi må konkludere, at de vedtagede adresser for stofindtagelsesrummene faktisk ligger tæt 
på Hovedbanegården. Dog kan placering tæt på beboede områder faktisk medføre 
konflikter mellem stofbrugere og lokale beboere. På et åbent møde arrangeret af 
Socialforvaltningen i København afholdt den 25. april 2012 udtrykte nogle naboer til et 
kommende stofindtagelsesrum bekymring over dettes placering i Mændenes Hjem. 
Naboerne var blandt andet bekymrede over den form for magneteffekt, sådan et rum 
kunne skabe, således at der ville blive stort tilløb, uro og ballade på deres vej. I Annika 
Aggers beskrivelse af fair og inkluderende planlægningsprocesser ud fra Jürgen 
Habermas’ teori forklares vigtigheden af en offentlig dialog, hvori åbenhed over for 
forskellige videns- og erkendelsesformer er vigtig. Ifølge idealet bliver alle herefter 
inddraget i en fælles løsning, hvilket måske ikke altid lader sig realisere. Politikere og 
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planlæggere har en opgave i forhold til at styrke kommunikationen imellem de lokale 
beboere og stofbrugerne.  
 
Brugerinddragelse 
Michael Lodberg Olsen der er forfatter til bogen 'Brugerdreven velfærd for socialt 
udsatte' fremlægger et idealmål for brugerinddragelse:  
”Idealmålet og det politiske mål er, at borgeren til sidst træder ud af rollen som bruger 
og træder i karakter som borger med et normalt samfundsmæssigt ansvar (arbejde, 
økonomisk forpligtelse)” (Olsen, 2008: 70) Dette er som sagt et idealmål, så derfor 
fremgår det ikke nødvendigvis som en udøvet realitet.  
Michael Lodberg Olsen, fremlægger endvidere nogle basale principper for hvad 
brugerinddragelse er. 
”Det basale grundlag for brugerinddragelse er således en integrationsstrategi, der 
lægger vægt på, at borgerens og brugerens oplevelser kommer til orde. De skal høres og 
der skal tages bestik af deres ideer og egen viden (...) Det er et grundlæggende princip, at 
borgeren og brugeren skal have mulighed for at medvirke og få indflydelse og 
medbestemmelse. Udmøntningen og realiteterne ift. dette princip vil afgøre, hvordan en 
brugerinddragelse finder sted.” (Olsen, 2008: 71) 
 
Med dette kan man forstå brugerinddragelse som en størrelse hvor brugeren selv står til 
ansvar i processen, dog skal brugerinddragelse ikke sammenlignes med 
empowermentbegrebet. Da mange brugere ikke evner at tage det fulde ansvar i form af at 
indgå i aktive beslutningsprocesser. Men at der skal være en vis form for støtte, herved 
igennem hjælpeorganisationer der fungere som talerør og formår at kommunikere 
brugernes behov ud, så at de derved bliver inddraget i en given beslutningsprocess. 
Michael Lodberg Olsen tager desuden højde for den historiske og samfundsmæssige 
kontekst i forhold til brugerinddragelse. Som medborgere i samfundet i det 21. 
århundrede, er der en række betingelser der skal opfyldes. 
 
• Vi skal træffe beslutninger om eget liv  
• Vi har ret til at stemme og ytre os demokratisk 
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• Vi skal bo i egen bolig 
• Vi indgår i forskellige sociale fællesskaber 
• Vi indgår i undervisning og uddannelse 
• Vi arbejder for at blive selvforsørgende 
• Vi dyrker egne interesser – fritid og frivillighed 
• Vi har ret til behandling og hjælp 
(Olsen, 2008: 73) 
 
Disse er derved angivet som nogle grundværdier, der i et omfang, danner rammer for 
et 'positivt' liv. Da mange brugere ikke er i stand til at opfylde disse betingelser, og 
derved kæmpe for egne rettigheder og en plads i samfundet, kan det være nødvendigt 
at tage op til revurdering hvilke betingelser der skal være udfyldt før der er tale om 
brugerinddragelse. Ifølge Michael Lodberg Olsen, så er samfundet underlagt nogle 
overenskomst relaterede sociale konstruktioner, hvorved stofbrugere, ses som 
værende individer på bunden af samfundet og derved karakteriseres som socialt 
udsatte eller udstødte. Har samfundet pligt til at hjælpe dem til et bedre liv eller er det 
op til den enkelte stofbruger at rejse sig fra støvet og sikre sig en position i 
samfundet? Michael Lodberg Olsen mener det er værd at se nærmere på den 
kommunikation der forløber mellem systemerne og brugerne, da han på baggrund af 
en kulturanalyse ikke mener at stofbrugerne kommer til orde og at kommunikationen 
ikke fungere optimalt. ”Hvordan taler systemet og den socialt udsatte sammen? 
Kulturanalysen beskriver en ofte gængs praksis i mødet mellem to forskellige grupper 
mennesker, der har opbygget hver deres kultur igennem hver deres organiserede 
kontekst. Her er vi på et systemniveau, hvor personer agerer i forhold til bestemte 
udlagte roller, der fremmes og vedligeholdes netop igennem de to forskellige 
verdener. Kommunikationen besværliggøres og ofte opstår der en fastlåst dialog, 
hvor løsningerne bliver ”mere af det samme” – kontrol, sanktioner, 
behandlingstvang, økonomistyring osv. Samlet set foreligger der en umyndiggørelse 
(passivisering, fratagelse af ansvar), der fremmer status quo og en social 
udstødning.” (Olsen, 2008: 75)  
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Dette stemmer overens med den anvendte policy-model hvorved der i en pågældende 
beslutningsprocess indgår forskellige aktører, og hvor der i forløbet altid vil være 
aktører der er mere fremtrædende og dominerende end andre. I forhold til 
beslutningen vedrørende stofindtagelsesrum, der i høj grad er vigtig for stofbrugerne 
og hvor det mest optimale ville være at imødekomme brugernes behov, da er det 
omend stadig systemerne der sidder på magten og er beslutningsdygtige i processen. 
Ifølge Michael Lodberg Olsen vil en sådan process ikke bidrage til at stofbrugerne 
modtager den nødvendige hjælp og derved bliver fastholdt i et mønster og en rolle 
som socialt udstødte, der ikke har indflydelse på deres egen skæbne. 
For at bryde dette mønster, mener han at der først og fremmest skal opbygges et 
værested hvor stofbrugerne trygt kan komme og derved få den nødvendige hjælp de 
hver især måtte have brug for for at kunne træde ud af rollen som socialt udstødte. 
”Hele opbygningen af det fysiske sted – institutionen, værestedet mv. – er en meget 
vigtig første fase, idet allerede geografi, beliggenhed, indretning mv. vil være 
medbestemmende for oplevelsen af rammerne for ens næste handlinger. Stedet og 
indretningen skal fra starten signalere, at her er brugeren i centrum i et 
serviceminded miljø, der fremmer en selvopfattelse omkring eget værd og 
respektabilitet. Brugeren skal mødes med respektable fysiske rammer og en hurtig 
ekspeditionsmulighed med klare signaler. Ventetid, hængen-ud, usynlighed og 
administrative forhindringer skal minimeres, således at man føler sig velkommen, og 
at personalet er til for brugernes skyld.” (Olsen, 2008: 78) 
Dette belyser vigtigheden af at stofbrugerne har et værested for at kunne opnå støtte 
til selv at indgå aktivt i de samfundsmæssige beslutningsprocesser og derved tage 
ansvar for eget liv. 
 
Spørgeskemaundersøgelse 
I anledning af den kommunale beslutningsproces vedrørende etablering af 
stofindtagelsesrum har Mændenes Hjem, Sundhedsrummet, Cafe Dugnad og 
Vesterbrokoordinationen lavet en spørgeskemaundersøgelse blandt de borgere, som 
anvender rusmidler og opholder sig på indre Vesterbro. De mener, det er vigtigt, at 
planen er med til at skabe rum, tolerance og værdighed for byens udstødte borgere. 
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Målet med undersøgelsen har været afklaring af brugernes behov, og en måde, hvorpå 
man give dem en stemme i debatten.  
 
85 borgere, som anvender rusmidler, har svaret på spørgeskemaet, heraf 65 mænd og 20 
kvinder. Af undersøgelsen kan følgende resultater udledes:  
- 94 % af respondenterne ønsker et stofindtagelsesrum. 
- 70 % af respondenterne mener, stofindtagelsesrummet skal ligge indenfor 500 meter fra 
Hovedbanegården. 
- 88 % mener, der både skal kunne ryges og injiceres (fixes) 
- 75 % mener, rummet skal have åbent dag og aften, også i weekenden. 60 % mener, det 
også skal have åbent om natten.  
- Flertallet af respondenterne ønsker adgang til sociale hjælpeforanstaltninger ved 
rummet, eksempelvis udstyr, sygepleje, mad hvilepladser og socialrådgivning. 
- 72 % ville anvende stofindtagelsesrummet, hvis det var der. 11 % svarer ”nej”, og 17 % 
”ved ikke”. (Undersøgelse om stofindtagelsesrum blandt borgere som anvender 
rusmidler og opholder sig på indre Vesterbro: 12.5.2012) 
 
Vurderingen af værdien af en sådan undersøgelse må baseres på, i hvilket omfang 
disse ønsker fra brugerne kommer til at indgå i fremtidige stofindtagelsesrum. 
 
Høringssvar 
Københavns kommune og Socialforvaltningen har noteret høringssvarene den 
13.02.2012. 
Vi har taget udgangspunkt i de svar der taler på vegne af brugerne eller stiller sig i 
brugernes perspektiv. Vi er opmærksomme på at ingen af selve stofbrugerne har 
afgivet svar i denne høring. 
Kommunen har modtaget i alt 25 høringssvar. Svar nummer 8 af Robert Olsen, 
tidligere forstander på Mændenes Hjem, udtaler at et stofindtagelsesrum skal ligge 
tæt på hovedbanegården og at pladsmæssige forhold skal være i orden. Og der skal 
tages hensyn til naboerne, hvilket også er i brugernes interesse så der ikke sker 
sammenstød. Der skal ikke være ventetid og brugerbetaling. Der skal både kunne 
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ryges og injiceres og der skal være mulighed for socialrådgivning og hvilepladser på 
stedet. 
Svar nummer 9 af Christina Gjerskov, der arbejder som frivillig i det 'mobile 
stofindtagelsesrum'. Hun pointere at det er vigtigt for brugerne at blive behandlet som 
ligeværdige mennesker. De undgår den nedværdigelse der ligger i at skulle fixe i 
rendestene eller lyskasser.  
Svar nummer 10, Andelsboligforeningen på Gasværksvej 33 udtaler at hver uge dør 
der 5 stofbrugere i Danmark, altså 240 om året, pointen er at det er billigere for 
samfundet at have stofindtagelsesrummene end ikke at have dem. 
Svar nummer 14, fra Mændenes Hjem. De svare positivt på at kommunen inddrager 
interessenter på indre Vesterbro i dialogen om placeringen af stofindtagelsesrum. De 
ligger vægt på at det skal være et lavtærskeltilbud som har det formål at arbejde 
skadesreducerende for at begrænser de sociale og sundhedsmæssige skader der er 
forbundet med det at være aktiv stofbruger. Løsningen giver mulighed for at 
kombinere stofindtag med rådgivning, vejledning, eventuel udredning og visitation til 
de rette sociale og sundhedsfaglige tilbud der kan hjælpe dem af med deres 
stofafhængighed. 
Svar nummer 15, fra Den Runde Firkant, sundhedsrummet og Cafe D. Den Runde 
Firkant er et lavtærskeltilbud henvendt til de mest belastede brugere som oftest er 
hjemløse, andre tilbud når ikke ud til disse brugere. Et vigtigt mål for stofbrugerne er 
ikke at være jaget eller stresset fordi man opholder sig i en forbudszone. Placeringen 
bør være der hvor flertallet af stofbrugere opholder sig. De arbejder endvidere 
skadesreducerende og der skal være plads til både rygning og injection. Halmtorvet 
15 og 17 har gode udendørsarealer men det kan vi ikke vente på, grundet problemet 
med blandt andet den høje dødelighed blandt stofbrugere. De mener endvidere at det 
vil være oplagt at spørge brugerne for at inddrage den i processen og de henviser 
ligeledes til en hjemmeside www.stofindtagelsesrum.dk til inspiration. 
Svar nummer 19, fra Jan Manfeld og Birthe Demskov, mangeårige beboere i området 
og som frivillige i blandt andet foreningen ”stofindtagelsesrum.dk” de mener der er 
en ulempe i at stofindtagelsesrummet skal placeres i Mændenes Hjem da denne 
placering vil få kvindelige stofbrugere til at holde sig væk. 
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Referat af høringsmøde fra den 20.02.2012 på Gasværksvejens Skole, Vesterbro. 
Afholdt af Vesterbrolokaludvalg og Socialforvaltningen. Mødet giver som helhed 
ikke et særlig dækkende billede af brugernes perspektiv. En del beboere kom til orde 
og understregede at der også er beboere som er stofbrugere. Socialborgmester, 
Mikkel Warming understreger, at det er vigtigt åbningstiderne er mindst 18 til 20 
timer i døgnet ellers vil stofbrugerne alligevel fixe på gaden. 
 
Delkonklusion  
Vi er kommet frem til at stofbrugerne ikke bliver inddraget i processen i direkte forstand. 
Dog deltager repræsentanter fra forskellige organisationer og foreninger på vegne af 
stofbrugerne og taler deres sag, så de bliver inddraget indirekte. Da stofbrugerne er en 
stigmatiseret gruppe, vanskeliggør det også, at de bliver inddraget i en 
beslutningsprocess. Tilsyneladende er beslutningen blevet truffet af politikere og 
kommunale planlæggere. Problemet er at stofbrugerne ikke har nogle væresteder der 
fremmer deres muligheder for kommunikation til det offentlige system, for derved at 
kunne indgå mere aktivt i en beslutningsprocess, og derved fastholdes  stofbrugerne i 
rollen som udstødte og bliver i sidste ende ikke hørt. Det at de får et værested betyder at 
de har mulighed for at være i trygge rammer der ikke er en forbudszone. Desuden vil det 
fremme deres kommunikationsmuligheder til myndigheder og det offentlige. Dette vil 
ændre deres perspektiv fra at være passive modtagere til at tage aktiv del i deres fremtid. 
De kunne eksempelvis være med til at hjælpe med at designe hvordan rummene skal se 
ud, for at inddrage dem i processen. 
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Kapitel 7: Konklusion  
Vi har undersøgt beslutningsprocessen vedrørende placering og oprettelse af 
stofindtagelsesrum på Vesterbro. Vi har prøvet at undersøge, i hvilken grad borger- og 
brugerinddragelse har fundet sted.  
 
Vi er igennem kritisk realisme og policymodellen nået frem til, at der er mange strukturer 
og ydre variable, der har påvirket processen. Vi ser en lighed mellem policymodellen og 
kritisk realisme, hvor den sociale verden har været påvirket af mange strukturer og ydre 
variable i forhold til den politiske proces vedrørende etableringen af stofindtagelsesrum. I 
kritisk realisme består verden af tre domæner, disse kommer til udtryk igennem 
policymodellen. Vi kan på baggrund af det empiriske domæne iagttage, at borgere og 
brugere er blevet hørt gennem forskellige kanaler. Ud fra det faktiske domæne kan vi 
observere, hvorledes placeringen af stofindtagelsesrummene er blevet besluttet.  På det 
virkelige domæne har vi analyseret nogle strukturer og mekanismer, som har påvirket 
oprettelsen og placeringen af stofindtagelsesrummene. 
Vi er kommet frem til, at forholdet mellem aktør og struktur er dybere end på det 
empiriske og faktiske domæne. Der er dybere liggende og ikke umiddelbare 
forekommende fænomener, som har forskellige kausale potentialer, der bliver udløst af 
forskellige mekanismer, som efterfølgende udøver indflydelse på forskellige ”objekter”. 
Vi har observeret, at det politiske system i policymodellen har strukturer, der har påvirket 
aktørernes muligheder i forhold den politiske proces vedrørende etablering af 
stofindtagelsesrum. Socialudvalget har fra starten af processen haft den politisk legitime 
magt og indflydelse til at føre processen i deres ønskede retning, og således er det sket, til 
dels. Eksempelvis har Socialudvalget udelukket PH-Cafeen som en mulig placering af 
stofindtagelsesrum. Desuden har ydre variable som beskrevet i policymodellen i form af 
socio-økonomiske, politiske og fysiske, påvirket den politiske proces vedrørende 
etablering af stofindtagelsesrum. Den fysiske variabel kan ses ved de begrænsninger og 
muligheder, der har været i forhold til en mulig placering på Halmtorvet 15-17 . 
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Da Københavns kommune ved oprettelsen af stofindtagelsesrum har lagt vægt på at 
inddrage lokalborgere og brugere i processen, er der sket et ryk fra government- til 
governancestyring. Governance har gjort sig gældende ved, at private og offentlige 
aktører har samarbejdet, dermed har borger- og bruger inddragelse fundet sted. 
Ifølge teori af Agger og Hoffmann er der opstillet fem trin, der kræves opfyldt, hvis man 
skal opnå et decideret ideal om borgerinddragelse. I processen har borgerinddragelse ikke 
været optimal, men der kan observeres borgerinddragelse op til mellem trin tre og fire. Vi 
har iagttaget, at der har været dialog på borgermøder eller via internet /mail, og samtidig 
har der været medbestemmelse gennem Vesterbro lokaludvalg, men resultatet af 
medbestemmelsen kan der sås tvivl om, da Vesterbro Lokaludvalg ikke ønskede 
Mændenes Hjem som en mulighed i forhold til placering. Tvivlen skyldes ovenstående 
beskrivelser af ydre faktorer såsom tid, økonomi og fysiske rammer, som har været 
vægtet højest, da beslutningen blev truffet.  
Ligeledes er der fremsat et ideal om brugerinddragelse af Michael Lodberg Olsen. Vi er 
kommet frem til, at brugerinddragelse ikke har fundet sted direkte i processen. Dette 
skyldes ifølge Goffman, at brugerne er en stigmatiseret gruppe, og at det derfor er svært 
at inddrage dem i en beslutningsproces. Brugerinddragelse forekommer dog i indirekte 
form, da der er organisationer og foreninger, som taler brugernes sag. Idealet om 
brugerinddragelse er i forhold til denne beslutningsproces ikke opnået. Tilsvarende 
idealet om borgerinddragelse. 
 
Kapitel 8: Perspektivering 
Fremtidsperspektiver for stofindtagelsesrummene  
Med udgangspunkt i den anvendte policymodel mangler der som bekendt outcome'et, 
nemlig resultatetet og evalueringen heraf. Da der altså endnu ikke er etableret 
stofindtagelsesrum i Danmark, er det stadig usikkert, hvordan de vil komme til at fungere 
i praksis. Hvis de umiddelbart bliver velfungerende, og de målbare frekvenser viser 
positive resultater i forhold til mindsket dødelighed, større tryghed blandt beboerne i 
området, mindre kriminalitet osv., er det tænkeligt, at kommuner i andre storbyer som 
eksempelvis Århus og Odense ligeledes ville overveje at skabe stofindtagelsesrum og 
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væresteder til de socialt udsatte. Måske kunne man ligefrem håbe på, at brugerne og 
lokalborgerne ville bliver inddraget mere aktivt i processen. Eksempelvis med at designe 
rummenes indretning osv. Endvidere kunne der måske skabes en ordning, hvor de 
indtagede stoffer ville blive givet på recept, således at politiet ville kunne bekæmpe 
narkokriminaliteten, der udgør et stort problem og skaber utryghed i de udsatte områder. 
Der vil muligvis stadig være stofbrugere, der fravælger brugen af stofindtagelsesrum, 
men hvor stor en procentdel, de udgør, er svær at vurdere. 
Da der endnu ikke foreligger stofindtagelsesrum i Danmark, kan man kun gisne om, 
hvorledes fremtidsudsigterne vil se ud. Det er dog muligt at se på erfaringer fra udlandet, 
som Tyskland og Holland, da disse lande ifølge en EU-rapport har haft stor succes med 
etablering af stofindtagelsesrum. (Consumption rooms: 29.5.2012) Der vil muligvis blive 
fortaget målinger inden for specifikke områder og evalueret i forhold til andre EU-lande. 
Man kunne ligeledes forestille sig, at den kommunikative proces mellem socialt udsatte 
og staten /kommunen ville foregå meget lettere og mere uproblematisk end den gør anno 
2012, hvilket man kunne håbe på ville bringe flere brugere i behandling og derved hjælpe 
dem til at hjælpe sig selv til at skabe et godt liv uden misbrugsproblemer. 
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Kapitel 10: Bilag 
Bilag 1: 
Lovændring nødvendig for at få legale 
fixerum 
Berlingske Tidende | 03.01.1998 | | Sektion: 1._sektion._sektion Side 6 | 458 ord | 
Artikel-id: AZ793225     
Jura: Ifølge den nuværende lovgivning kan det ikke accepteres, at der indføres fixerum for 
narkomaner, vurderer rigsadvokaten. 
af Flemming Steen Pedersen 
D et vil kræve en lovændring, hvis der skal indføres en ordning med offentlige, såkaldte 
fixerum, hvor narkomaner i fred og ro kan indtage deres stoffer. Det vurderer rigsadvokat 
Henning Fode i en redegørelse til en arbejdsgruppe under Narkotikarådet, som i øjeblikket er 
ved at undersøge muligheden for at indføre døgnåbne fixerum, der vurderes at kunne 
reducere antallet af dødsfald og amputationer blandt stofmisbrugere. Med svaret fra 
rigsadvokaten betyder det efter alt at dømme, at det nu har lange udsigter med at etablere 
en sådan ordning i Danmark. »Jeg synes, at rigsadvokaten går både med livrem og seler i 
denne sag. Et cirkulære, som regulerer brugen af denne slags lokaler, ville efter min 
opfattelse have været tilstrækkeligt. Men i og med at der tilsyneladende skal en egentlig 
lovændring til, vil det formentlig blive langt mere besværligt at få indført fixerum i Danmark,« 
siger socialoverlæge i Københavns Kommune, Peter Ege, som også sidder i Narkotikarådet. 
Rigsadvokaten hæfter sig i sin redegørelse ved, at en ordning med fixerum vil indebære, at 
narkomaner får adgang til - på en nærmere afgrænset lokalitet - at besidde og anvende 
euforiserende stoffer, hvilket ifølge den nuværende lovgivning er strafbart. Det er derfor hans 
opfattelse, at en sådan ordning »alene bør etableres, såfremt der tilvejebringes en 
udtrykkelig hjemmel for, at besiddelse af euforiserende stoffer på sådanne lokaliteter ikke 
anses for strafbar«. I samme forbindelse vil det også være nødvendigt at lave bestemmelser, 
som nøje afgrænser det sted, hvor det vil være lovligt at besidde stoffer, så der ikke vil være 
tvivl om, at politiet vil slå til, hvis der foregår narkohandel i området. Det er sundhedsminister 
Birte Weiss (S), der har bedt Narkotikarådet om at se på tankerne om at etablere fixerum. 
Det er bl.a. sket på baggrund af et narkopolitisk udspil fra Socialdemokratiet, hvor partiet selv 
foreslår, at der oprettes flere døgnåbne fixerum. Argumentet er, at fixerum kan være med til 
at reducere skaderne ved stofmisbrug, fordi narkomanerne på den måde kan indtage deres 
stoffer uden stress og under ordentlige hygiejniske forhold. Der er også flere væresteder og 
herberger i landet, der allerede - med myndighedernes stiltiende accept - har indført fixerum. 
Det gælder bl.a. i »Redens Nathjem« - et herberg for narkoprostituerede kvinder på 
Vesterbro i København - som har haft et fixerum i de seneste to år. Her vurderer lederen, 
Dorit Otzen, at rummet har reddet liv og lemmer, fordi det i betydeligt omfang har reduceret 
antallet af fejlfix og overdoser blandt herbergets brugere. Peter Ege selv er »tempereret 
positiv« over for tankerne om at indføre fixerum. Han mener, at de kan være med til at 
reducere skaderne blandt nogle stofmisbrugere. »Men en sådan ordning må ikke tage penge 
fra vores førsteprioritet, som er at skabe flere behandlingspladser. Det er vigtigere end at 
lave fixerum,« siger Peter Ege. 
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Bilag 2: 
 
S vil bane vejen for forsøg med udlevering af heroin 
Ritzaus Bureau | 31.08.1996 | Side  | 526 ord | Artikel-id: Z0984290     
 
RITSocialdemokratiet er parat til et forsøg herhjemme med lægeordineret heroin til hårdt 
ramte narkomaner, og statsminister Poul Nyrup Rasmussen (S) regner med, at der i de to 
små regeringspartier vil være forståelse for et forsøg, baseret på schweiziske erfaringer.  
- Det usle og forfærdelige liv, som mange narkomaner er ude i, hvor enhver værdighed, 
de måtte have til rest, bliver brudt ned, det kan vi ikke have i et samfund som vores. 
Derfor er der behov for at gå nye veje, sagde Poul Nyrup Rasmussen lørdag ved 
afslutningen af den socialdemokratiske folketingsgruppes sommermøde i Svendborg. 
Han understregede, at partiet - sideløbende med indsatsen over for de hårdest ramte 
narkomaner - ønsker en forstærket forebyggelse for at undgå, at nye kommer ind i et 
narkotikamisbrug.  
Folketingsgruppen blev på mødet præsenteret for et nyt narkoudspil lavet af et 
narkotikaudvalg, der med den politiske ordfører Torben Lund (S) som leder har arbejdet 
siden januar i år. I udspillet skitseres en samlet narkotikapolitik, som - hvis det hele skal 
føres ud i livet - vil koste mange penge.  
Statsministeren ville ikke sætte tal på, hvor mange ekstra millioner regeringen er parat til 
at sætte af på finansloven. Skal der bruges flere penge på narkoområdet, må de findes 
under finanslovsforhandlingerne, sagde han.  
I oplægget 'Nye veje i narkotikapolitikken' opfordres regeringen til at lave en model for et 
dansk forsøg medudlevering af lægeordineret heroin for at trække hårdt ramte 
narkomaner ud af et liv med kriminalitet.  
Torben Lund understregede ved præsentationen af oplægget, at den socialdemokratiske 
åbning over forforsøg med heroinudlevering ikke indebærer en legalisering af narkotika. 
Det skal stadig være forbudt.  
Også hash.  
Før forsøget bliver en realitet, vil Socialdemokratiet have afklaret de etiske aspekter og 
en lang række spørgsmål. Hvad et forsøg betyder for forebyggelsen, om heroinudlevering 
ødelægger et behandlingssigte, hvordan markedet vil reagere m.v.  
I øvrigt lægger Socialdemokratiet i oplægget vægt på, at narkomisbrug skal forebygges i 
skoler og på ungdomsuddannelser. På skolerne skal der være et sted, hvor de unge skal 
kunne få rådgivning uden at opgive deres navn, og også en telefonlinje i stil med 
Børnetelefonen skal rådgive anonymt.  
Samtidig skal antallet af behandlingspladser udvides kraftigt. Der er i dag kun 3000 
behandlingspladser til 9-10.000 narkomaner. Målet er, at der skal være så mange pladser, 
at ventetiden kan afskaffes, så en narkoman kan tilbydes plads, når motivationen til at 
blive afvænnet er der. Desuden skal behandling kunne vare i tre år, så der bliver tid til 
grundig efterbehandling.  
Ud over udleveringsforsøg foreslår Socialdemokratiet f.eks. fixe-rum og mulighed for at 
få kontrolleret kvalitetenaf stoffet som ting, der skal give de dårligste et bedre liv.  
Politiets indsats over for narkohandlere skal styrkes. Det skal være lettere at udvise 
udlændinge, der er involveret i narkokriminalitet, og der skal slås hårdt ned på pushere 
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ved, at skærpe sanktionerne i gentagelsestilfælde. Til gengæld skal politiet holde op med 
at bruge kræfter på at stresse narkomanerne på gaden, men i højere grad understøtte det 
sociale arbejde.  
Sundhedsminister Yvonne Herløv Andersen (CD) tager afstand fra det socialdemokratiske 
forslag omforsøg med uddeling af gratis heroin til hårdt ramte narkomaner.  
- Jeg vil ikke have det, og det vil CD heller ikke, siger ministeren til Nyhederne på TV 2. 
 
Bilag 3: 
 
FN kritiserer sprøjterum til narkomaner 
Ritzaus Bureau | 22.02.2000 | Side  | 279 ord | Artikel-id: Z5559793   
   
FN-kaulsul: Må først offentliggøres onsdag den 23/2. kl. 10.00 FNs 
narkotikaråd kritiserer flere vestlige lande for at stille offentlige sprøjterum til rådighed 
for narkomaner. I sin årsrapport for 1999 anklager rådet flere vestlige lande for dermed at 
medvirke til ulovlig narkohandel. Blandt andet har Rigspolitiet og Narkotikarådet 
herhjemme støttet tanken om at oprette de offentlige fixerum, der ifølge Narkotikarådet 
kan medvirke til at redde 20 til 40 narkomaner fra døden hvert år. Men FNs narkotikaråd 
fastslår nu, at fixerummene er i strid med FNs konventioner. Sundhedsminister Carsten 
Koch (S) trak i sommer i bremsen i forbindelse med indførelse af fixerummene i 
Danmark med henvisning til, at FN netop da havde lagt den hårde linie på området. 
FNs narkotikaråd siger nu direkte, at "enhver national, statslig eller lokal myndighed, 
som tillader oprettelsen og driften af sådanne narkotika-sprøjterum, også medvirker til 
ulovlig narkotikahandel". Rådet minder her medlemslandene om, at FNs konvention fra 
1988 mod ulovlig narkotikahandel kræver, at landene betragter køb og besiddelse af 
narkotika til eget forbrug som en kriminel handling. Dette gælder dog ikke indkøb af 
narkotika, som går til medicinsk behandling. FN mener, at medlemslandene i stedet for 
fixerummene bør etablere behandlingssteder under lægers overvågning. Narkotikarådet 
har herhjemme anbefalet politikerne indføre de offentlige fixerum for at undgå fejlfix og 
infektioner, som kan føre til dødsfald. Narkomanerne skulle så også kunne få tilbudt 
sygepleje, lægehjælp og social behandling under besøg i fixerummene. Hvis de offentlige 
fixerum kombineres med andre tilbud til narkomanerne, vurderes de af Narkotikarådet til 
at kunne redde 20 til 40 danske narkomaners liv hvert år. Lande som Holland, Schweiz 
og Tyskland benytter i en eller anden udstrækning de offentlige fixerum, mens andre 
lande i stil med Danmark overvejer dem. 
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Bilag 4:  
Referat af møde med Følgegruppen for Vesterbroplanen afholdt den 25. 
april 2012: 
Mødet var arrangeret af Socialforvaltningen i Københavns Kommune. Formålet med 
mødet var etablering af et godt samarbejde med naboer og politi efter beslutningen om at 
placere et stofindtagelsesrum på Mændenes Hjem i Lille Istedgade. Nogle naboer havde 
udtrykt bekymringer over denne placering. Mødet var åbent for alle, og vi deltog i mødet. 
Mødet blev ledet af Thomas Lund fra Socialforvaltningen, og der var to andre 
medarbejdere til stede, der hjalp med at styre mødet. Repræsentanter fra politiet, naboer 
og kommunen var mødt talstærkt op. Dette referat indeholder væsentlige uddrag fra 
mødet. 
 
Dagsorden: 
1. Den politiske beslutning 
2. Naboernes kommentarer/ bekymringer 
3. Håndtering af bekymringer 
 
Punkt 1: Socialudvalget har arbejdet med beslutning om etablering af 
stofindtagelsesrum. Det er vedtaget. Det glædelige udgangspunkt var ifølge Thomas 
Lund, at der nu var fundet penge og lokaliteter til dette. Etableringen kræver dog 
vedtagelse af nyt lovgrundlag fra Folketinget. Lovgivningen lader til at komme på plads 
enten 1/10-2012 eller 1/1-2013. Kommunens kilde er: ”Hvad vi hører fra ministerier”. 
Mødet åbner op for, at naboerne får mulighed for at komme til orde med bekymringer, og 
der er fagfolk til stede for at svare på spørgsmål. Socialudvalgets beslutning går ud på, at 
der midlertidigt oprettes 4-7 pladser til stofindtagelse ved Sundhedsrummet på 
Halmtorvet, og at der fast etableres 10-12 pladser på Mændenes Hjem fra august 2013.  
Her vil der udover injektion af stoffer også være mulighed for rygning.  
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Stofindtagelsesrum i Halmtorvet 15 og 17 bliver der fortsat arbejdet for. Der er flere 
problemer i forhold til dette, bl.a. tidsperspektivet og noget med en lejekontrakt. 
 
Punkt 2:  
Beboer: Er rygning mulig ved Sundhedsrummet? 
Svar: Nej. 
Beboer: De fortsætter med at ryge i vores opgang. 
Beboer: Hvornår bliver tilbuddet ordentligt, dvs. har en effekt? 
Svar: Der er ingen udløbsdato på det midlertidige. Det handler om driftsmidler. 
Læge fra Socialforvaltningen: Man vil gerne i gang med projektet fra politisk side. 
Beboer, genbo til Sundhedsrummet: Hvad begrænser midlertidigt? 
Svar: Det blev en foreløbig løsning, da målet var etablering hurtigst muligt. 
Thomas Egholm fra Vesterbro Lokaludvalg: Bliver målsætningen fra Vesterbroplanen om 
24 pladser realiseret? 
Svar: Det er ikke givet, hvor mange pladser der skal ligge ved Halmtorvet 15 og 17. 
Nana (Gadejurist): Det er afgørende, at kapaciteten er tilstrækkelig. Det skal afklares, 
hvor mange pladser der skal være, kapaciteten er succeskriteriet. Det er vigtigt, at 
kommunen går i dialog med det mobile stofindtagelsesrum omkring behovet. 
Svar: Der er indgået denne dialog. 
Herefter var der åbnet godt op for dialogen mellem Socialforvaltningen og 
mødedeltagerne. I det følgende forklarer vi nogle af de centrale omdrejningspunkter for 
diskussionen. 
De gener, der generelt blev nævnt, var, at Mændenes Hjem ville skabe en form for 
magneteffekt, så alle ville bruge stedet. Dette kunne medføre kødannelse, og at der 
opstod interessekonflikter mellem stofbrugere, så nogle blev skubbet ind i opgange. 
Nogle naboer var positive over for stofindtagelsesrum, men bekymrede over, at det hele 
samledes på Mændenes Hjem. De mente, det ville være bedre med flere 
stofindtagelsesrum. Nogle udtrykte bekymring over øget pusher-handel i området. 
Herudover kan nævnes: 
- Bekymring over de sanitære forhold. At gaden bruges som toilet. 
- Værditab på ejendommene omkring Mændenes Hjem. 
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- Øget risiko for indbrud. 
- Slåskampe. 
- For få penge til projektet. 
- Manglende udearealer ved Mændenes Hjem. 
- Nogle kvindelige stofbrugere vil afholde sig fra Mændenes Hjem. 
- Utryghed i forhold til børn og unge. 
- For lidt personale på Mændenes Hjem i forhold til konflikthåndtering. 
I forhold til løsninger på disse bekymringer var Københavns Politi til stede ved mødet og 
fortalte, at de operer med en nultolerance over for pushere. Der findes et direkte nummer 
og mailadresse til den lokale politistation, så borgerne kan ringe eller skrive om disse 
problemer. Politiet får ikke flere ressourcer, men de må omfordele deres nuværende 
ressourcer. Formanden for Vesterbro Lokaludvalg foreslår nedsættelse af en ny 
følgegruppe. Der vil i fremtiden blive arrangeret møder med beboerne. Københavns 
Renhold var til stede og gav beboerne et praj om, at de kunne kontakte dem på 
kommunens hjemmeside vedrørende akutte sanitære problemer. 
Endvidere vil der blive lavet en evaluering af projektet, hvor der vil blive nedsat en 
nærmiljøgruppe. Der bliver sendt en liste rundt til mailadresser på de tilstedeværende 
beboere. Mændenes Hjem vil holde en dialog med beboerne via e-mail. 
Vores indtryk var, at mange var positive over for ideen om stofindtagelsesrum, da 
stofmisbrugere og pushere under alle omstændigheder figurerer som en del af 
gadebilledet omkring Mændenes Hjem. De var dog meget bekymrede over de gener, det 
vil medføre, dvs.: ”God ide, men helst ikke ved min gadedør”. Socialforvaltningen vil 
gerne i dialog med beboerne omkring stedet. Denne åbne form for borgerinddragelse har 
fundet sted efter vedtagelse af beslutningen om placering af stofindtagelsesrum, så der 
sandsynligvis tale om en form for føler, forvaltningen stikker ud, til brug for samarbejde 
og senere evaluering af vedtagelsen. Det fremgik ikke på mødet, hvilke input de lokale 
beboere havde givet til den politiske proces. 
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Bilag 5:  
Referat af vores besøg i Den Runde Firkant 
Vi var den 19. april på besøg i Den Runde 4-kant ved Halmtorvet i København, som er et 
tilbud, der er henvendt til borgere, der bruger stoffer og opholder sig på Vesterbro. Den 
Runde Firkant søger med udgangspunkt i skadesreducerende principper at mindske og 
afhjælpe de skader, der følger med stofbruget og de livsomstændigheder, stofbrugere 
lever under. I første del af besøget havde vi et interview med sundhesrummets leder Lone 
Hviid, som er sygeplejerske. Herefter fik vi en rundvisning, så vi fik et indtryk af stedet. 
Vi refererer blot hovedtræk af mødet, da det drejer sig om et pilotinterview, vi etablerede 
med henblik på at få et indtryk af problematikken omkring stofmisbrugere og 
stofindtagelsesrum. 
Referat af mødet med Lone Hviid: Vi er på nuværende tidspunkt tæt på, at etableringen af 
stofindtagelsesrum sker. Målet er at arbejde skadesreducerende. Vi bør afkriminalisere 
stofbrugerne, de har behov for et værdigt liv. Politikerne har set et behov for at hjælpe 
frem for at holde dem nede. Stofbrugerne har omfattende helbredsproblemer og sociale 
problemer. De har behov for gode rammer, velvære og at føle sig imødekommet. 
Organisationen benytter erfaringer fra udlandet. Tilbuddet  består af en cafe og et 
sundhedsrum. De brugere, der færdes her, har ingen kontakt til det etablerede system. De 
er ofte pressede og stressede. Personalet i sundhedsrummet består af 1 læge, 1 
fodterapeut, 1 socialrådgiver og 5 sygeplejersker. Stofbrugerne har vanskeligt ved at 
tilpasse tider og datoer til det liv, de har. Derfor har de ofte behov for hjælp ”lige nu og 
her”. De er øjebliksstyrede og har ofte en psykiatrisk problematik som baggrund for 
stofforbruget. Arbejdsgangene på stedet er nødt til at være simple og tydelige. Lone Hviid 
sammenligner stofindtagelsesrum med værtshuse og mener, de er en del af samme 
problematik. Organisationen har et tæt samarbejde med politiet. Lone Hviid mener ikke, 
man skal straffes for at have en sygdom. Når mennesker får det godt, bliver de i stand til 
at håndtere deres liv. Sundhedsrummets forhold til brugerne bygger på en etableret 
relation; de bliver ved med at komme igen og igen. Stedet har besøg af 40-80 mennesker 
om dagen. Brugerne kommer fra 39 kommuner, og fra mange lande. Forhindringerne for 
stofindtagelsesrum er lokalmiljøet. De vil gerne anerkende problemet, men vil ikke have 
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det i deres baggård. Politikerne er forsigtige i forhold til emnet. Årsagen er måske 
usikkerhed på grund af manglende kendskab. Konfliktniveaut på stedet er lavt, de har kun 
besøg af politiet, når nogen ikke vil gå. Det ideelle sted for et stofindtagelsesrum vil 
ifølge Lone Hviid være en cafe, fordi brugerne har behov for bedre ernæring og 
indtagelig mad. Det er Københavns Kommune of SATS puljerne, der financierer stedet. 
Brugerne har en meget negativ selvopfattelse og omtaler eksempelvis sig selv som: ”en 
skide narkoman”. Derfor er det en god ide at bruge en anerkendende tilgang. Da vold og 
ulykker udgør en stor del af misbrugsområdet, yder sundhedsrummet hjælp til dette. 
Rundvisning på stedet: Huset indeholder stueetage og 1. sal. 1. sal indeholder et 
personalerum, et kontor, personalekøkken, stor møderum og et samtalerum til 
stofbrugerne. Stueetagen indeholder et lille samtalerum, skabe til opbevaring af bagage, 
som tømmes hver dag og et klinikrum med udstyr og undersøgelsesbriks. I gangen er et 
reolsystem med udstyr til stofindtagelse, blandt andet kanyler og rygepapir. Her er mange 
slags. Målet med udstyret er skadesreduktion. På stedet er 25 stofbrugere uddannet i 
førstehjælp, og de har reddet 17. Kønsfordelingen på brugerne er sådan, at 80% er mænd, 
de resterende 20% er kvinder. 
Cafeen, vi får et kortvarigt indblik i, har 15 gæster klokken 13. Rummet er temmelig lille, 
så det begrænser vores mulighed for tilstedeværelse. Stedet har 250 gæster hver dag. Her 
kan stofbrugerne få et gratis måltid aftensmad i tidsrummet 14-20. Om mandagen 
serveres der morgenmad. 
